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Memoria del Medico s Giojnni Antonio Ri nino esercente in 
Chieri ; sopra un caso di straordinario rammollimento della 
sostanza del cuore con integrità della medesima , osservato 
nel cadavere d 9 un individuo* morto d'una pneumocardite 
nel mese di dicembre 1 833. 

Gioamvi Ostelliwo di Chieri in età d'anni 3i, dotata di 
temperamento sanguigno, e di costituzione delicata, padre di 
numerósa, e fiorente prole, addì i5 marzo 1 833 mi fece chia¬ 
mare, onde prestassi i miei soccorsi ad un'intricato complesso 
d'iucomodi, da cui sentitasi già da. lungo tempo aggravato. 

Recatomi per tal effetto colla massima premura, mi feci ad 
interrogare il mio Cliente su tutte le circostanze le quali pre¬ 
cedettero la somma dei suoi malanni ; ed ebbi per risposta , 
che l’origine degli anzidetto, rimontava alPaono 1824 , epoca, 
iu cui esseudo residente io Caluso, provincia d'ivrea, fu as¬ 
salito da uniulensa bronchite , per cui fattegli due abbondanl 
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emissioni di sangue, e quindi credutosi iti uien di 7 giorni gua- 

* I 

rito, si alzò da letto, per ripigliar tosto l’esercizio dei giuoco 
de globi., di cui mollo si dilettava. 

Mi soggiunse , che sebbene dietro il confessato disordine , 
nou abbia sofferto una decisa recidiva dalla precórsa malattia, 

• • f # 1 T* • 

ciò nondimeno d’allora in poi ebbe sempre difficile, ed affan¬ 
noso il respiro con qualche poco di tosse; talché prendeva di 

"| • ' li » y* 1 * -; * 1 • * •'» 

giorno in giorno un’abito assai macilento. 

Consultati in proposito vari medici di quei dintorni, gli uni 
purganti attivi, gli altri sostanze cordiali gli suggerirono, senza, 
che ne abbia dai primi, piuttosto che dai secondi ricevuto quel 
salutar benefizio, che si prometteva. 

jNel volgere deiranno 1825 * trasferitosi in Patria, e con¬ 
sultali pure in detta occasione li medici quivi esercenti, presso 
a poco li medesimi suggerimenti gli diedero , li quali furono 
non, meno senza (rutto dal prefato eseguili. 

Intanto passavano i mesi, e gli anni, e con questi s’accre¬ 
scevano insensibilmente i lui mali, a cui s'aggiunse nel 1800 

* • é , - % * • • • \ - * 9 m •. * * * « ^ * * » 

una molesta dispepsia , la quale poco convenientemente con 
vino, e con simili tonici curata, metteva vieppiù profonde ra¬ 
dici. Finalmente giunto circa alla metà di febbraio ultimo scorso 
crebbero ad un tal punto i suoi malanni, che fu obbligato 
a custodire il letto, e chiedere V assistenza di un’eccellente 
medico , il cjuale gli fece praticare due salassi con successo 
discretamente favorevole , che durò alcuni giorni consecutivi. 

A; ; j • * •• » ** *• v • . f v , i . £ 1 , . , •*. £ - . . . i 

Esacerbatisi questi di bel nuovo, si desideravano ulteriori mezzi 
di cura : ma poiché V ammalato si dolse d’ un tumore vicino 
all ano , il quale venne riconosciuto da un Chirurgo per una 
fistola; il curante propendeva a giudicare, che fosse da questa 
dipeudente la lunga serie degli accennali malesseri , ed in 
conseguenza Io consegnò nelle di lui mani per l’appòsita chi¬ 
rurgica operazione, alla quale non essendosi uniformato Tarn- 

f • 1 |Ì^ 1 0 , 4 | 

malato, venne da entrambi definitivamente abbandonalo. Stette 
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questi per il breve spazio di 8 o dieci giorni senza medici soc¬ 
corsi, ed in detto frattempo li suoi incessanti gemiti eccitarono 
i* genitori a farmi le opportune istanze per dispormi ad ar¬ 
recargli quei migliori conforti , che mi sarebbero paniti del 


caso. 


In queir istante, in cui Io visi tara , egli mi accusava una 
forte dispnea accompagnala dà continue palpitazioni di cuore, 
e ricorrenti lipotimie: ed oltreché vi riconobbi la febbre ca¬ 
ratterizzata da polsi ristretti , duri , quasi metallici , da una 
frequenza incommensurabile : non poteva decumbere sui Iati, 
meno ancora sul sinistro : sudava alle regioni del capo , del 
collo, e del torace: le orine, che rendeva erano scarse, e ros¬ 
seggiane ; le alvine evacuazioni ora erano chiarissime, altre 
vòlte emulavano la diarrèa: verso sera gii si riscaldava gran fatto 
la cute, e la notte gli sembrava un secolo; perciocché non gli 
veniva conceduto di godere il benefizio d’un placido riposo* 
Veniva pure tormentato da una sete inestinguibile ; ma era ne¬ 
cessitato d’astenersi dalle frequenti bibite, attesoché gli cagio¬ 
navano una dolorosa sensazione al ventricolo. 

L’ attenta disamina dei descritti sintomi mi somministrò l’idea 
d’una angio-cardile acuta, sopraggiunta ad una lenta troueo- 
pneumonile , per Cui temeva forte, che Tammalato ne sarebbe 
fra breve rimasto vittima. Ciò malgrado considerando essere in 
detta circostanza indicatissimo il metodo antiflogistico attivo , 
Io proposi al suddetto , e Io persuasi con Latta facilità , che 
questa era 1 unica risorsa per curarlo al meglio, che si sarebbe 
potuto. Laonde gli consigliai due salassi , ciascuno dei quali 
corrispondeva a i 5 oncie di sangue, e gli inculcai ad uso di 
bevanda, il latte di mandorle dolci , ed amare leggiermente 
nitrato. 

II sentirmi riferire nel giorno seguente, che quegli aveva co¬ 
minciato a dormire qualche mezz’ora nella notte trascorsa , e 
l’averlo trovato nella mia successiva visita rimesso di febbre, 
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e d ogai altro sintomo, mi confermavano viemmaggiormente nel 
giudizio pronunciata galla convenienza dell'esperiinentato me¬ 
todo: epperoiò insistevo nel medesimo. Il sensibile progressivo 
ammiglioramento che ogni giorno ne ritraeva V ammalato , Io 
rendeva vieppiù docile ai miei suggerimenti, così che ebbe la 
costanza di sopportare, in mer* che non faceva i5 giorni, 14 
salassi deHindicata misura, oltre un' 9 applicazione di 40 sangui¬ 
sughe fallagli alli spazii intercostali sinistri* 

Dopo tutto questo ramnialato sembrava prossimo ad una fe¬ 
lice convalescenza; ed asseriva, che gli pareva, che ciascuna 
sottrazione di sangue gli avesse tolto un’enorme peso al torace, 
ed in ispecie al cuore. 

w "f ' I 

In questo punto la dispnea era presto che svanita: la febbre 
era mitissima: le palpitazioni di cuore, e le lipolimie ricor¬ 
revano ben di rado.* il decubito deveniva facile su ambi i (ati : 
le orine si facevano citrine ed abbondantissime: il calore ani¬ 
male della pelle era poco lontano dal naturale: li sudori par¬ 
ziali non si rinnovavano più: la notte si mostrava propizia , e 
le forze fisiologiche cominciavano ad erigersi. 

ÀIHmportante oggetto di distrarre totalmente neirammalato 
quella morbosa frequenza, che ancora si distingueva ne’polsi, 
ho divisato di valermi delle foglie della digitale porporea ridotta 
in polvere, di cui gliene prescrissi la dose di due grani da ri¬ 
petersi tre, o quattro volte iu giornata. 

Continuato per lo spazio di i 5 o 20 giorni questo farmaco* 
corrispose pienamente alla mia aspettazione, in quanto che fece 
cessare aflattp la palpitazione di cuore, e la smodata frequenza 
dei polsi che lo accompagnava. 

Cominciava a manifestarsi l'appetito, e per conseguenza al - 
cunchè di cibo vegetale gli si concedeva: a misura che quello 
accresceva maggior dose di questo gli si somministrava. 

Si venne ai 6 od ai 7 di maggio, che il convalescente prin" 
cipiù a scendere dal letto senza il menomo inconveniente; d 
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allora in poi tutti li giorni faceva lo stesso fintantoché si mise 
a levarsi, mangiare, e coricarsi alle ore consuete dei sani. 

Passava F Ostellino tutto il mese di maggio con una gran 
parte di giugno in uno stato di mediocre riacquistata salute, 
quando ricomparvero in lui la dispnea, la dispepsia congiunte 
ad una sete ardente. Questo cangiamento di stalo venne a 
notizia del vicinato; e di lì a pochi giorni in città si mormo¬ 
rava sul metodo di cura mésso in pratica. Si ripeteva, che era 

% t . / • A ’ ■ ^ 

cosa tutta naturale, che un'individuo macilento qual egli era FO¬ 
STE llino , non avrebbe potuto reggere a tauti sofferti salassi, 

■ « ** t : ~ - . 

li quali gli cagionarono tm’indicibile debolezza dì stomaco, per 
cui gt» veniva impedita la digestione anche del più leggier 
cibo. 

Fu allora, che tutti si qualificavano medici, e gli uni una 
cosa consigliavano, mentre gli altri la disconsigliavano. Prevalse 
in fine il suggerimento , che da taluni gli venne datò di recarsi 
a Torino per ivi consegnarsi nelle mani d’un empirico di mag¬ 
gior grido , il quale somministratogli alternativamente il cos* 
dello Le-roy purgativo, ed emetico, Io rimandò circa la metà 
di luglio dond’era partilo, chiamandolo perfettamente risanato. 
Il ritorno che fece F Ostelliso in Chieri fu per F empirico 
argomento d'infiniti elogi. 

Però sul finire di settembre la salute dell’OsTELLirto si era 
alquanto alterata , ed era di bel nuovo obbligato a custodire 
il letto. 

Visitatolo una volta a caso in un giorno di Ottobre, si la¬ 
gnava meco dei soliti antichi malesseri, cioè di una leggier tosse 
congiunta alla dispnea, dispepsia ècc. Nel rimanente poi non 
vi trovai sconcerto di gran rilievo. Li polsi erano come quelli 
di un sano , che mangia poco,, e fa una vita sedentaria, cioè 

f t 

regolari, ordinati, benché piccoli. Il calore era naturale. 

•, * * *7. v * f , / 

La morte frattanto lo colse nel giorno 3 1 dicembre prossimo 
passato ; ed in questa occasione nulla tralasciai dal canto mio 
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per dimostrare, che T Ostelt.ì ito morì per tult’altra cagione, 
che per il metodo da me impiegato coi salassi , al quale 
anzi andò debitore d’ avere prolungalo il corso de’ suoi giorni 
in mezzo ad una discreta calma. 

Invitai pertanto il Dottore Chirurgo Tosi a meco concorrere 
per T opportuna autopsia , ed il prefato Chirurgo procedendo 
con quelCesattezza , e precisione, con cui suole regolare ogni 
sua operazione, si fece ad aprire la cavità del torace; poscia 
esaminato da atnhidue le lesioni, che si rinvennero nei visceri 
ivi contenuti; rilevammo in primo luogo, che nella pleura, 
come pure in tutte le sue produzioni, esistevano delle aderenze 
così forti,- che pareva in molti luoghi mancante. Tagliali quindi 

» k . >* • . ’f _* i* i t a f 

in vario ordine li polmoni, vi trovammo dei tubercoli la maggior 
parte suppurali. INissuna lesione poi abbiamo riscontralo nei 

> Y * , * - *i , - ‘ i* *<•. 

bronchi, nella trachea, e nella laringe. Spaccato inoltre il pe¬ 
ricardio, il quale apparve un tantino più inspessito del naturale, 
grande fu la nostra sorpresa nell’ osservarvi un cuore più pic¬ 
colo dell ordinario, e pallido. Messi allo scoperto i di Ini grossi 
vasi, ed attentamente osservali, non erano nè dilatati uè lan- 
poco indurati. Tagliati questi, e strappato il cuore, ci fer¬ 
mammo più a lungo ad osservare li particolari, che offriva 
questo muscolo, e molle oltremodo si palpava, in guisa, che 
era atto a prendere qualsiasi forma, che gli si volesse impri¬ 
mere, come se fosse stalo di sdipo-cera: però conservava la 
sua integrità nella tessitura, che è quanto dire, non vi si mar¬ 
cava alcun'indizio di scomposizione. Fatto penetrare Io scalpello 
nella sostanza del fegato , uon ci riuscì di trovarvi alcuna in¬ 
teressante alterazione, fuorichè appariva un po'più voluminoso. 

Ci premeva ancora di riconoscere nel ventricolo la causa 
della dispepsia, e non ci durò fatica a venir appagali nei no¬ 
stri desiderj ; giacché appena lo dissecammo , ci si presentò 
Ssto allo sguardo nelle vicinanze del piloro un tumore circo- 

• 9 ’ ' ' • • «. V 
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lare travagliato da lenta suppurazione., e> quello .pure più ri¬ 
stretto deir ordinario. . . • 
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Persuasi d’avere in detti visceri abbastanza esaurita Porigine. 
dei mali, che trascinarono ad una prematura morte l’QsTEt-, 
lino , rinunciammo ad ulteriore indagine. 

n • • I : 

Considerate ora, come si conviene, nel senso patologico le 
descritte alterazioni, non si può a meno di conchiudere, es¬ 
sere tutte figlie di una pregressa infiammazione, la quale tra¬ 
scurata nel suo sviluppo, e poscia nel suo corso inopportu¬ 
namente trattata, progredì al termine di rendersi ribaltarla al 
metodo antiflogistico il più indicato. Solo mi si potrebbe muover 
dùbbio secondo l’opinione dell’illustre Tommàsini sul descritto 

straordinario rammollimento della sostanza del cuore, non es- 

■» 

sendo questo analogo al processo suppurativo che sia realmente, 
da riputarsi dipendente dalla cardite , oppure da difetto di,, 
nutrizione, come effetto necessario della lunsja malattia. 

i v'.* •• % i ' riP"* '• r , n • ! r • ,i 

Ma i! leggere frequenti esempi di simili morbosi rammolli¬ 
menti del cuore in dipendenza di pregresse carditi nelle opere 
di Kreisig, Mekel , Portal , Se^ac , Corvissap.t , li quali 
trattarono con singoiar maestria delle malattie del cuore ; ed 
il riflettere alla esistenza delle flogistiche lesioni rinvenute, 
nei polmoni, e dei preceduti sintomi d’infiammazione al cuore, 
tolgono nel riferito caso ogni dubbiezza , ed avvalorano, il mio 
concetto all’ anzidetto proposito. 

D altronde se si volesse a difetto di nutrizione, anziché alla 
cardite attribuirne il rammollimento in discorso, s’inciamperebbe 
nel bivio di non poter concepire, come il cuore esclusivamente 
sia stato privo del benefizio della generale assimilazione, e non 
li polmoni , ih fegato , la milza ecc. li quali per lo contrario 
apparivano quasi ipertrofici.. ’ .7 .7, 

Egli è adunque per me soddisfacente il corollario, che deduco 
dalle cose sin qui esposte , che la cura da me fatta alTOsTFX- , 

• j , • 1 . 

lijvo, se non valse a reintegrare , e riordinare per intiero la d l 
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lui alterata animale economia, giovò almeno a rallentargli l’e¬ 
sito della suppurazione nel parenchima polmonare, la quale 
molto prima avrebbe avuto luogo, se contra le volgari escla¬ 
mazioni non avessi avuto il prudente coraggio di trattarlo cof 
metodo sovraccennato. 


Trailement interne , et rationnel de la Calar acte, 
de pUisieurs maladies des yeux, et des doleurs rheumatismales: 

par F. V ulliel docteur en médecine etc. (Lion 1 833 ). 

Già sin dal i 83 o FA. consegnava negli annali di medicina 
universale, detti la Clynique , tre istorie comprovanti la guari¬ 
gione di cataratte ottenuta senza mezzi propriamente detti chi¬ 
rurgici. Ciò avverte F À. onde sostenere la priorità della sua 
nuova dottrina , per il qnal fine riproduce al pubblico nell’o¬ 
puscolo che annunziamo le riferite istorie da cui emerge: i.* 
Che una certa signora di N. d’anni 60 , la quale avea ognora 
gioito di buona salute sino agli anni 36 epoca in cui venne 
colta da un reumatismo muscolare alla coscia, quindi da ce- 

falgia pertinacissima che perdurò sino ai aS novembre 1829, si 

• - • • • 

presentava all’A. allo scopo di ottenere un rimedio per la ce¬ 
cità prodotta da cataratta. A suggerimento dell’A., essa prese 
mattina e sera un bicchiere d’ acqua , ove si coulenevauo tre 
cucchiaiate di un siroppo depurativo, del quale FA. si riservava 
di pubblicarne la forinola. 

Coadjuvava la cura un collirio di cui eziandio non se ne 
rendeva in allora nota la composizione. Dopo tre giorni l'inferma 
migliorò , ed in tre mesi fu totalmente guarita. 

Due altre istorie analoghe confermano l’efficacia del metodo 
posto in opera dal sig. Vulliél, il quale sosteneva che la sua 
cura non incomoda giammai gF infermi. Soggiungeva F A. di 
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possedere trenta o quaranta altré istorie io proposito da cui 
risultava di non avere egli ancora incontrata una cataratta ri¬ 
belle al suo metodo. 

* 9 * || ' ih 

Dando la preferenza alla proposta cura, sopra P operazione 
tre cose militavano in suo favore: i. Che l'operazione non può, 
e non deve eseguirsi se non quando il cieco è inabile a condursi 
da se medesimo. 2. Che essa non offre risuftamenti certi ? $. 
Che l'infermo nell’operazione non ricupera totalmente la vista, 
ed è in pericolo di perderla di nuovo. Oso adunque assicurare 
(dice Vk.) che ben presto per quanto io permette la previdenza 
umana basata sopra una sana dottrina medica, la cataratta sarà 
considerata come una affezione lieve, che un medico instrutto 
potrà provenire , anzi distruggere.; 

La pluralità degli uomini dell’arte non si occupò dei morbi 
degli occhi , per la tema di essere confusi net novero degli 
empirici noli col nome di oculisti ; il medesimo motivo, quan¬ 
tunque fondato sopra i pregiudizi! dei tempi, tolse vari» medici 
in diverse circostanze dal dirigere la loro attenzione sopra una 
sola malattia ; ma ora che la medicina , e la chirurgia sono 
una medesima scienza , che non si può essere nè buon me¬ 
dico , nè buon chirurgo senza possedere una cognizione per¬ 
fetta di queste due parti dell' arte di guarire, la cosa è ben 
diversa. Nou si ignora esistervi grandi uomini i quali non ab¬ 
bracciano iu tutta la sua estensione un tal parere , Bactmes 
p. e., la cui tomba è appena chiusa , e sopra la quale piange 
Europa, diceva che nell'interesse dell’umanità la chirurgia 
e la medicina dovevano essere separatamente esercite... 

- Dopo di avere riferito vari} brani delle lezioni udite «egli 
ospedali di Lione l’A. racconta come le venne in mente, se- 

? * ’i -* f ^ 

guendo la clinica del stg. Delpech, in MonpeBieri di indagare 
se era possibile guarire la cataratta senza operazione; ci sembra, 
diceva l’À. al Dixpech, che si dovrebbe considerare l’opacità 

• • ' ■ ' * . • - - :i vi 
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del, cristallino, quale ingorgo linfatico, a cui potrebbe restituirsi 
la sua trasparenza, sottomettendo l’infermo ad un regime op¬ 
portuno. 

hù animava il Depelch a continuare le sue iudagini e glie ne 
somministrava preziosi coosiglii. Quindi occupandosi IVA. allo 
studio di un tanto quesito, veniva amichevolmente istrutto in 
Lione dal D. Dupuy. • 

Una digressione che ci sembra tuttafiallo fuori di proposito 
mentre s’ aggira sul modo con cui si venne riconoscere un 
nuovo metodo per estrarre la soda del commercio $ e dopo 
un piuttosto prolisso discorso sull’ ilarità, e sulla riconoscenza 
degli infermi per l’A; sentimenti che comunque facciano onore 
al suo buon cuore, ci paiono tuttavia estranei al tema, il D. 
Vclliel. discende a definire la cataratta per una opacità del 
cristallino, o della sua membrana, od ancora di una parte co¬ 
stituente il cristallino , che non assalisce ugualmente gli uomini 
e le donne. Essa affligge d’ordinario le donne , i vecchi, i ra¬ 
gazzi. Dal che deduce FA. esistervi negli individui lesi della 
cataratta una qualche analogia nella loro organizzazione che 
non si saprebbe precisare. Qui l’A. lenta di spiegare la simi¬ 
litudine che si vede tra i fanciulli, le donne, ed i vecchi sia 
in ordine al fisico, che al morale tanto nello stato fisiologico 
come patologico. 

Alle indicate considerazioni , succedono quelle relative al 
sistema linfatico , le quali conducono l’A. a proclamare il suo 
metodo curativo per la cataratta. Noi le tralascieremo pei* 
brevità. Conchiude in seguito FA. che essendo la cataratta uno 
sconcerto di nutrizione, ossia uno stato patologico, prodotto da 
una sovrabbondanza della linfa nel cristallino , sarà facile di 
distruggere simile specie d’ ingorgo linfatico, recando un can¬ 
giamento nella nutritura , sia con il regime, come producendo 
una perturbazione nei moti cireolatori*! del sistema linfatico , 
in guisa ad attivare questo movimento per risolvere la linfa 


\ 


J3 

accumulata nel Cristallino, cioè alla sua membrana, e così re- 

• i 

statuirle la propria diafanità. 

Si possedono due mezzi capaci a distruggere l’opacità del cri¬ 
stallino : tino consiste nel cangiare il modo di nutrizione por-* 
gendo all’infèrtaò cibi fortificanti , P altro determinando uno 
sconcerto che susciti maggiore energia nel sistema linfatico; questi 
due sussidii si dot-ranno combinare a norma del prudente con* 
siglio di un medico instrulto. Comunque TÀ. considera Po- 

j # . • * o • * r- 

pacità del cristallino quale debolezza locale , dipendente da 

debolezza universale della costituzione , quando la cataratta è 

idiopatica... Causa nella pluralità dei casi, sP è un cibo troppo 

debilitante, non a sufficienza azotato, 0 privo di acqua di vege¬ 
tazione... 

Ed ecco il perchè i metodi antecedenti messi in pratica contro 
la cataratta quasi sempre fallirono. ' Si considerava il morbo 
quale irritazione, quindi si prescrivevano salassi, dieta, .revul¬ 
sivi e simili , ed invece di fortificare P infermo , esso sempre 
più si indebolirà. E qui P A. enumera i danni , ed i pericoli 

* 41 

annessi all operazione della cataratta di cui si mostra niente af¬ 
fatto partigiano. ; 

Divagazioni sopra 1 riscbii delle operazioni chirurgiche , in¬ 
sistenza protratta,'*e si direbbe quasi fastidiosa onde preconizzare 
il suo nuovo metodo di cura , spiegazione della cotenna del 
sangue nei reumatismi che coincidono colla cataratta , e la 
quale .si ripetè di nuovo da causa debilitante , occupano varie 
pagine, délPopuscolo che analizziamo e ritardano il piacere di 
leggere come si disimpegni PA. dall’intrapreso suo assunto, il 
che viene ulteriormente sospeso da un pomposo elogio al sig. 
Brocssais , la cui dottrina ci sembra difficilmente conciliabile 
ciolle viste terapeutiche finora enunciate dal sig. Virruel. 

Posta la debolezza per causa del male, ne viene consegden* 
temente doversi adoprare un metodo fortificante ;- quindi si 
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aiteranno le cacciale di sangue, la dieta, i vescicanti, gli e- 
muntorii, e tutto ciò che è capace di far nascere I’ astenia. 

. 'La prima clàusola della cura proposta dall’ A., si è di co¬ 
stringere riofermo al cangiamento della sua ordinaria residènza, 
qualora essa fosse collocata in mezzo ad un’aria umida e calda; 
la vicinanza d’un fiume, delle paludi non conviene, fa d’uopo 
di un domicilio ben ventilato, non sito tuttavia sulle montagne, 
o nelle valli. 

Si allontaneranno tutte le cause debilitanti, come p. ch'u¬ 
midità, un cibo insalubre, l’assenza di vegetali freschi, i la¬ 
vori del corpo, e della mente, l’azione prolungata di una luce 
troppo viva. Si ergeranno le forze morali deirinfermo eoo dolci 
speranze di una prossima ricuperazione del senso abolito. Pas¬ 
sando al regime conveniente ci dispiace il trovare continui e- 
pisodii dell’À. sull'utilità a tutti nota di uq buon regime die** 
letico, parlando del quale l’A* discorre deU’omiopazia, e dei 
risultameli felici ottenuti da un signor MillCt nel suo instituto 
ortopedico. Osserva inoltre 1 ’ A. che la natura degli alimenti 
influisce in guisa sensibile sulla forza visuale degli animali, di 
cui quelli che si nutriscono di sostanze assai azotate gioiscono 
di una migliore vista. 

Le carni nere sono più ricche di àzùto, esse imprimono 
maggiore forza agli organi di coloro che le usano. 

Preconizzando i vantaggi di ub ottimo regime dietetico, PA. 
non vuole escludere i rimedii, massime nel caso di incipiente 
amaurosi, in cui non si deve temporeggiare a mettere in pratica 
il richiesto metodo terapeutico. 

Il reumatismo ohe affligge gl’individui infermi nella vista è 
quasi sempre cronico. Esso Cede alla cura dell’ À. ; del pari 
l'oftalmia scrofolosa dei ragazzi dipendente dall’ abito linfatico 
si vince facilménte sottoponendo l’ammalato ad una dieta cor¬ 
roborante, all’insolazione, (custodendo però gli occhi dall’a- 



*ionc diretta dei raggi solari) a lievi evacuanti idonei a susci¬ 
tare maggiore attivila digestiva... 

% V 9 ft 

Ma l’efl'eUo della causa dell’astenia , ossia la cataratta, l’o¬ 
pacità del cristallino non potrebbe forse annichilarsi mediante 
un’agente chimico ?... II carbonio per la sua proprietà di as¬ 
sorbire i gas si adopera nella purificazione delle acque le più 
putride ; esso serve a varii usi in medicina , e 1’ A. lo vanta 


come un grande sussidio nella cura da lui proposta; viene in 
seguito il cloro , con varie sue combinazioni... La grande af¬ 
finità del cloro per l’idrogeno decise 1’ A. a porlo nel novero 
dei rimedii contro la cataratta. Il bromo , ed il jodio , che 
possedono eziandio molta affinità per l’idrogeno, e molta ana¬ 
logia col cloro sono pure assai utili nelle oftalmie struraose, 

ne §h ■*morbi oculari originati da debolezza organica, 
sebbene energici, il loro uso è innocuo, purché adoprato con 
pi udcnza. Lo zolfo contribuì non poco al buon esito della cura, 
meno a motivo , dice 1’ A. , della sua affinità per l’idrogeno, 
che a causa della sua virtù diaforetica. II di lui uso sarà però 
sospeso allorché l’afifezioue reumatica è scomparsa. 

Ma siccome poi la presenza di copiosi acidi nello stomaco 
può sconcertare la digestione, la quale si vizia o per un morbo 
sedente nel ventricolo , ed in altre parti del corpo , o per la 
presenza di uDa sostanza perniciosa, oppure per la formazione 
di più gas di alcuni acidi p. e. il carbonico, l’ossalico, Fidro- 
geno, l’ammoniaco, l’idrosolforico ecc., così scelse I’A. UDa 
base capace a neutralizzare i suddetti acidi , per il che pre¬ 
teriva il siliciato di potassa, o di soda. Kesta superfluo il dire 
che le preparazioni chimiche erano tulle con eccesso di alcali. 

La cura si adatterà alle malattie , che si combattono, ed 
alle loro complicazioni. Varie osservazioni si riferiscono dali’A. 
»° appoggio, ed.a rischiarimento del suo metodo: noi trascor¬ 
reremo soltanto la prima dalla quale si può avere una maggiore 
idea in proposito. 


\ 


ih 

+. * 

HI ad. B. di 61 anni, di uh lemperaulento linfatico, avea gli 
occhi coperti di cataratta, da i) anni dia soggiornava nella valle 
cieli* Isere , ove l'aria umida, e calda poteva avere contribuito 
alTorigine della sua cecità, i cibi di coi nulrivasi erano poco 
azotati. L’ inferma venne dall’ A. consigliata di cangiare resi¬ 
denza , e di abitare in un sito ventilato e secco. Si fece Uso 
di alimenti presi fralle piante crucifere, come i cavoli, le rappe, 
e delle carni rosse, come il bue, la lepre , la becaccia arro¬ 
stite e poco colte: si proscrissero i cibi farinosi e fecoleuti , 
come le patate, i fagiuoli, le castagne, non meno che le cose 
oleose , inzuccherate , ed il latte. La bina carica di lupolo , 
ed il buou vino mescolato con acqua si pei misero per bevanda* 
Allo scopo di trattenere una grande attività nelle funzioni della 
circolazione, e del nutrimento si ordinò un modico * sercizio. 
Si mantennero nello stato naturale, anzi si provocarono le sca¬ 
riche alvine, urinarie, e la traspirazione cutanea. Si calmava 
l’iinwaginazione deH’inferma colla fiducia di una pronta guari¬ 
gione. I rimedii furono scelti fra il catalogo dei tonici, e degli 
eccitanti, oltre all’ uso del cloro allungato nell’acqua, e di una 
goccia di tintura di jodio ogni due giórni. L inieroia prendeva 
al mattino, ed alla sera un bicchiere di acqua cou una cuc- 
chiajata del seguente sciloppo depurativo 

$ Lubolo oneie ip. 

Cbioachiua ottavi 3 . 

Salsapariglia libbra 1. 

Guajaco oncia i. 

Sommità di canapa in fiori man. i. 

Acqua e zucchero quanto basti per un litro di sciloppo. ' 
Nell’intervallo di quindici giorni, la vista dell’occhio sinistro 
ove la cataratta era meno inoltrata , provò un miglioramento 
tale a permettere all'inferma di perfettamente distinguere le 
forme dei corpi; più tardi e progressivamente il cristallino di- 
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Tenne meno opaco in ambedue gli occhi, in guisa che l'inferma 
si {rovo abile a leggere dopo due mesi e mezzo. 

Non si devono sora ministrare rimedi! di sorta, tranne il si- 
roppo depurativo , prima della scomparsa totale dell’ affezione 
reuraatismale. • : 

Allorché le palpebre superiori sono in uno stato tale di de- 

% 

bolezza a non poter essere innalzate più della metà, PA. au- 
minzia nella quinta sua osservazione , che questo fenomeno , 
indizio della diminuzione nella vista, veniva vinto mercè un 
collirio composto di cinque grani di acetato di morfina , tre 
grossi di alcool, e due oncie di acqua stillata. Si laverà l’oc¬ 
chio più volte al giorno , mantenendolo chiuso durante tale 
lavatura. 

Il bromo ed il cloro essendo sostanze attivissime, PA. se ile 
serve alla dose minima.* come p. e. la sedicesima , o la duo¬ 
decima parte di una goccia della sua tintura r in un mezzo bic- 
chiere di acqua (osservazione 7). ■ 

Le osservazioni pubblicate sono in numero di xxm e si chiude 
l’opuscolo avvertendo che una infinità'di fanciulli infermi di 
oftalmia scrofolosa, i quali si sottomisero all’uso del siloppo, 
e dell iodio a tenore delle individualità vennero facilménte 
guariti. La durata della cura è incirca di due mesi e mezzo, 
si guarisce più presto in campagna. 

Convinto intimamente PA. dell’efficacia della proposta cura, 
invita tutti i medici a ripeterne tentativi. L’ignoranza , i pre¬ 
giudizi], e 1 invidia si sforzeranno d’assalire la suddetta dottrina- 
ma l’A. se ne appella al giudizio dei dotti. 

Noi intanto limitandoci ad esporre le idee delPA. attende¬ 
remo i fatti onde pronunciarci sul merito della causa, però in 
ordine al lavoro del sig. Vulliel diremo che esso fu scritto 
con buona fede, ma che si avrebbe potuto ristringere d’assai, 
iluggendo le continue digressioni, e le molliplici repetizioni. 

1 
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Modo di preparare la creo so zia secondo il S. REicaEMBAca. 

J 

Due melodi identici fra loro vennero indicati per ottenere 

la creosozia, uno dall’acido pirolignoso, e i’allro dal catrame: 

descriveremo quest’ultimo, soniministrandone esso maggior 
quantità. 

In una storia di metallo si distilla il catrame proveniente 
dalla distillazione secca dei corpi organici , sintantoché il re¬ 
siduo abbia la consistenza della pece nera, cessando più presto 
ebe tardi la distillazione , poiché carbonizzandosi di nuovo il 
residuo imbratterebbe novellamente il liquore distillalo di quei 
pnueipj empireumatici, di cui né fu oggetto questa prima di- 
stillazione: il liquore raccolto nei recipienti contieue dell’olio, 
e dell’acqua acida ewj.irenm.tica, la quale si separa. 

L olio di catrame è allora versato in una storta di vetro, e 
rettificato, avendo ugualmente cura di non proseguire la distil¬ 
lazione sino a siccità, e di Separarvi dinnovo l’acqua acida ol- 
tenuta. 

• - ‘ & ' ■ 1 £• •» ;>*'•• V m t,'> : \ 

In queste due distillazioni , I’ olio di catrame , che distilla 
in primo ad una lieve temperatura , é leggiero , benché ine¬ 
gualmente, aumentando col calore il suo peso specifico, pre¬ 
standovi attenzione all’epoca in cui I’ olio precipita al fondo 
dell acqua; quello, che soprannota al liquido scarso di creosozia, 
ormalo in ispecie di copione,.e di varie sostanze più leggiere, 
che alterano la sua purezza, deve essere rigettato. 

,!l *I uesto stato, l’olio di catrame ottenuto é di colore giallo 
pallido, più pesante dell’acqua; oscurandosi all’aria, di odore 
spiacevole, di sapore acido, caustico , dolce ed amaro in un 
tempo; si riscalda, e vi si aggiunge del carbonato di potassa 
finche non sviluppasi più acido carbonico , avendo cura di a- 
gitarc d miscuglio; si decanta per separar, i Tacciato di potassa 
liquido formatosi, c di nuovo si distilla in storta di vetro, non 
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protraendola sino n siccità ^ e separandovi come inutile ciò eh*» 
galleggia sópra I 5 acqua. 

Si scioglie allora Tulio in una soluzione di potassa caustica 
del peso specifico «lì 1 , 12, da cui sviluppasi mollo calore, 
levandovi la porzione di eupione formatasi, e galleggiante alla 
superficie del liquido. Si versa la soluzione alcalina in una 
capsola, e si porta lentamente al l’ebollizione, esposta all’aria, 
dalla quale esso assorbe con avidità una grande quantità d’os¬ 
sigeno, ed un principio ossidàbile particolare , che vi si trova 
mescolato, è decomposto in gran parte da quest'assorbimento, 
oscurandosi allora U miscuglio. Dopo il raffreddamento operatosi 
puro alTaria libera, vi si aggiunge dell’ acido solforico diiulo, 
sintantoché l’olio sia tutto separato. 

Si distilla mescolato di nuovo con acqua leggermente satura 
di potassa caustica, ridistillando di quando in quando l’acqua 
passata alla distillazione per separarvi quella porzione di creo- 
sozia , che seco trasporta in soluzione. 

Quantunque delibasi mantenere l’acqua in una forte ebolli¬ 
zione, l'operazióne non avanza che lentamente, perche la ten¬ 
sione delia creosozia non e ancora troppo grande , anche a 
1000 c. ma giunge T epoca in cui . benché veggasi ancora 
njolt’olio uella storta, la quantità di esso che passa alla disi il- 

f 

lazione diminuisce assai , e l'accrescimento del fuoco non ac¬ 
celera l’operazione: egli è il momento di cessare la distillazione. 
1 ! residuo contiene del pica mare,, una piccola dose di questo 
corpo combinalo colla potassa , del solfato di potassa , ed un 
poco di acetato di questa base, ed il principio bruno. 

Separasi l'olio dall’acqua passala con esso alla distillazione, 
e si scioglie un’altra volta in una soluzione di potassa del peso 
specifico di 1 , 12, Una notevole quantità di olio leggiero 
{ormato d eupipue rimane ancora indisciolto , e -rigettasi : si 
porta di nuovo lentamente alTeboliizione il miscuglio *11’aria 
libera, e lasciasi raffreddare, osculandosi ancora, ina meno eh* 
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prima. Vi si aggiunge nuovamente dell’acido solforico in leggier. 
eccesso, acciocché l’olio stesso ne assorbisca alquanto, e quindi 
lavasi ripetute volte con acqua fredda, sinché esca insipida. 

Si rinnova la distillazione, non più coll’addizione della po¬ 
tassa , ma bensì con un poco di acido fosforico per togliervi 
il poco di ammoniaca che l’olio ritiene ancora. 

Procedesi quindi alla terza soluzione dell’olio nella potassa 
caustica. Se le precauzioni indicate sono state esattamente os-i 
servate, questi due corpi devono combinarsi senza lasciar residua 
d'eupione, ed il miscuglio riscaldato al contatto dell’aria non 
si annerisce più, e prende soltanto una tinta leggermente ros¬ 
siccia: alPincontro se vi fosse ancora separazione di eupione, 
e tinta in bruno della soluzione alcalina , bisognerebbe ripe¬ 
tere un numero di volte sufficieote la soluzione nella potassa. 
La creosozia così ottenuta nou è ancora bastantemente pura , 
ina si può bensì impiegare per l’uso medico. Per purificarla 
compiutamente, si distilla con acqua senza alcun’ altra addi¬ 
zione, indi rettificasi solo il prodotto di questa distillazione: 
vi passa in primo molt'acqua nel recipiente, quindi diminuisce 
poco a poco, ed infine cessa affatto, questi prodotti debbono 
essere rigettati, non raccogliendo la creosozia che quando essa 

distilla non solo I’ acqua , ma che il calore sia elevato a aoi 
gradi. 


Della creosozia , e delle sue proprietà terapeutiche : 

' del signor Reicmembjch. 

Le proprietà di questo nuovo agente terapeutico sull’ eco¬ 
nomia animale meritano una particolare menzione 5 le prime e- 
speriehze furono perciò intraprese senza alcun pericolo atteso 
la sua poca solubilità nell’acqua, sopra leggiere ferite, scolta. 
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ture , e fessure dei fanciulli. Gli ottimi risultati ottenuti ci 
spinse a ripeterli sulla rogna , ed in altre croniche eruzioni 
cutanee , non che sulla porrigine (tigna) , rischiandoci quindi 
d’irupiegarla contro la carie e contro ogni sorta di ulcerazioni 
cancerose ... Tutti questi tentativi essendo felicemente riusciti, 
ci accinsimo ad impiegarla nella ftisi polmonare sotto il cui 
rapporto abbiamo osservato che tutti i fatti confermarono le 
proprietà della creosozia. 


Malattie trattale con successo col nuovo farmaco . 

* 1 • 4 • 

Oss. i. Una stiratrice fecesi al braccio col .ferro ardente mia 
forte scottatura luuga cinque pollici, e larga due: non ostante 
l’applicazione dell'acetato di piombo la piaga passò alla sup¬ 
purazione ; essa venne medicata quattro volte al giorno con 
pannilini bagnati nell’acqua di creosozia, la suppurazione cessò 
bentosto, ed in otto giorni la guarigione fu perfetta. Varie al¬ 
tre scottature prodotte dall’acqua bollente furono vinte col 
Medesimo metodo. 

Oss. 2. Un fanciullo avente tutto il corpo coperto d’ un 
esantema cronico, fu perfettamente guarito colle lavature del- 
Tacqiia di creosozia. 

Oss. 3 . Una famiglia intera affetta da lungo tempo dalla 
rogna sifilitica 9 vista l’inutilità dei mercuriali • della salsaparilfa, 
della china, delle pomate antipsoricbe ecc. si sottomise al 
trattamento dell’acqua, e della pomata creosoziana, per cui 
ricuperarono tutti a capo di tre settimane la loro salute. Mol¬ 
tissimi altri simili individui guarirono colla crensozia. 

Oss. 4. Una donna affetta da impetigine squamosa , che 
copriva interamente le due braccia, sottoposta aU’rno dell’acqua 
di creosozia, ne seguì su tutta la superficie ammalata una ir- 
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ritazioné generale, dietro coi il ristabilimento ebbe tosto juago 
con desquamazione. Codesto' sconcerto presentatosi ora più, ora 
memi intensamente sotto vaili aspetti, fu sempre vinto con 
detto metodo. 


Oss. 5. Varii fanciulli aventi delle fessure più o meno larghe 
e profonde * sia all'interno delle r. ostie, che in altre parti del 
corpo, le quali non cedevano all'uso della polvere di licopodio, 
e di altri assorbenti, guarirono quasi istantaneamente colle la¬ 
vature dell’acqua creosoziana. Tante sono in questo momento 
le osservazioni instituite colla creosozia sì nelle ulceri di osni 
genere, che nelle ferite a taglio, e uelle affezioni emoiìoiche 
ecc. ecc. thè nulla più lasciasi a desiderare per provare V ef¬ 
ficace utilità di questo rimedio. 

La creosozia (come già si disse) è un liquido oleoso, inco¬ 
loro, trasparente * d'odore penetrante spiacevole avente la con¬ 
sistenza dell' olio di mandorle dolci , e si estrae specialmente 
dai catrami. , 




Nuove considerazioni sul modo d* impiegare la creosozia : 

del signor Reichembjciì. 


Il signor Reiciif.mb\ch ha recentemente pubblicato alcune 
nuove osservazioni sull'uso di questo taedicnmento eh? crediamo 
l>£ne di qui inserire. Egli ha osservato che per guarire certe 
ulceri, impetigini, e ferite, sebbene l'acqua di creosozia riesca 
soventi, uopo è tuttavia l'osservare, che l'acqua non discioglie 
che ij8o circa di questa sostauza , e che quindi banvi dei casi 
pertinaci, che richiamano un'azione più pronta, e nei quali è 
necessario passare all uso della creosozia pura. 

In queste circostanze però, essa produce alcune volte delle 
leggiere infiammazioni, le quali appena dichiarale si calinouo 
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bentosto tralasciando fuso di essa per alcuni giorni durante i 
quali si adopera soltanto delPunguenlo refrigerante , alternan¬ 
done l'impiego sintantoché siasi Tinto il loro cattivo carattere, 
che il pus verdastro sia divenuto‘bianco, che la carne dappri¬ 
ma azzurra sia cangiata in rosso , e che le parti affette ten¬ 
dano alla guarigione. 

In alcuni casi premurosi pero , uopo è che il curante non 
faccia attenzione alP intenso dolore , che aumentasi a misura 
che la creosozia, richiamando nelle parti affette una nuova vi¬ 
talità , separa la detta carne morta od affetta dalla sana , ciò 
che ha ordinariamente luogo nello spazio d una notte, non in¬ 
sistendo però sull’uso di essa, qualora V infiammazione si sve¬ 
gliasse troppo energica. 

Appena lo scopo del chirurgo è soddisfatto, egli deve tosto 
rincorrere a mezzi più calmanti, cioè alla semplice applicazione 
della pomata creosoziana preparata colf unguento refrigerante, 
ed una conveniente dose eli creosozia, od alla sua acqua. Al¬ 
lorché fulcere riprese il colore rosso, se ne termina allora la 
guarigione, se è sufficiente, coi semplici mezzi terapeutici co¬ 
nosciuti senza impiegare ulteriormente questa sostanza. 

Ella è cosa sorprendente che, quando le escare lardacee si 
staccano dalle ulceri nei primi giorni, e che esse cominciano 
a detergersi, vi sono sempre emorragie più o meno abbondanti. 

# i , ^ 

Questo fenomeno che riguardiamo come P annuncio della 
sicura guarigione è accompagnato da vivissimo dolore, ma pas¬ 
seggierò, seguendone una radicale guarigione, senza altro im¬ 
piego che Pacqua di creosozia comunque saturata , terminan¬ 
dola quindi col semplice uso dell’unguento .refrigerante, 

11 chirurgo deve tenere perciò u*na condotta convenevole , 
regolala secondo le circostanze della natura,-e deli energia del 
male, e l'andamento della guarigione. 

fa creosozia gode inoltre .una efficace proprietà nelle can¬ 
crene, e nelle emorragie, da impiegarsi in ispecie nei feriti sul 
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campo marziale, ove mancasi il più delle volte d’un mezzo 
energico per arrestarle prontamente; sotto questo rapporto, la 
creosozia merita certamente la più grande attenzione per parte 
dei governi, e delle autorità militari. 

Nuovi fatti presentatisi alle mie osservazioni relativi alla 
preparazione della creosozia esigono per parte mia di renderli 
pubblici. 

Le reiterate, e tediose operazioni che esigevansi perla pre¬ 
parazione di questa sostanza , dovevano necessariamente ispi¬ 
rarmi il vivo desiderio di ritrovare dei mezzi più brevi per 
semplificarne il metodo. 

Ma con mia sorpresa la creosozia ottenuta col nuovo metodo 
cagionò forti vomiti presa internamente , e non stetti punto a 
dubitare sulla causa di quest’ accidente, dovuto ad un corpo 
particolare che possiede la proprietà vomitiva ad un grado e- 
imnente. Egli è perciò indispensabilmente necessario, di tenersi 
a! primo metodo quantunque lungo e nojoso, il quale sommi¬ 
nistra la creosozia perfettamente incolora, d’odore soltanto fu¬ 
micato senza essere in niun modo empireamatico. 

Vile riori notizie in proposito di creosozia. 

Nell’ultima seduta tenuta dall’Accademia di Medicina, il sU 
gnor Breschet rese conto del suo primo tentativo sulla creo¬ 
sozia à l’Hòlel-Dieu. 

Egli l’impiegò allungata di acqua in un individuo indirizzatogli 
dal signor Bocrdois de la. motbe, affetto da un’ulcere cancerosa 
al naso; nello spazio di 2,4 ore l’ulcere cangiò d’aspetto, e si 
deterse in modo che havvi ora un grande miglioramento nello 
stato locale, dal quale risultato tutto vi è a sperare, che colle 
continuate . applicazioni dell' acqua creosoziana la guarigione 
sarà felicemente condotta a termine. 


* 
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Questo fatto ci dà occasione di annunciare, che alcuni chi¬ 
mici saranno bentosto in grado di mettere della creosozia in 
commercio. Diffatti dopo alcune difficoltà, li signori Sillabo, 
e Duclou farmacisti a Parigi, ed il signor Lemirb , fabbricante 
di acido pirolignoso segnatamente, ottenne sopra 800 libbre di 
catrame sei libbre circa di creosozia , che poco o nulla dif¬ 
ferisce da quella del signor Reichenbacb. 

Ci siamo perciò affrettati di distribuire i campioni trasmessi 
ad alcuni medici e chirurghi di diversi ospedali, onde fissare, 
il piuttosto possibile , ('attenzione dei pratici sopra i risultati, 
chè si possono aspettare da questo nuovo medicamento. 

I « kt * • j 9 
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(Bulletin thérapeutique da i 5 Janvier). 


Corso di clinica del D. Grates Professore 

nell' Università di Dublin. 
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Questo corso di clinica , di cui ci accingiamo di dar la 
breve analisi di qualche capitolo , merita Paltenzione dei no¬ 
stri lettori per varie ingegnose indagini che ne rendono la di 
lui lett lira noo meuo utile che amena. Senza abbracciare es¬ 
clusivamente tutte le viste dell’ A. lascieremo al buon senso 
di chi ci legge il giudicarle convenientemente. 

Ernoftisi. Uopo essersi P A. abbandonato a considerazioni 
anatomiche comprovanti non esistervi comunicazione tra il si¬ 
stema capillare delP arteria polmonare, e quello delle arterie 
bronchiali, ammette due specie di ernoftisi assai diverse sotto 
il rapporto della loro sede , dei loro sintomi, e della loro im¬ 
portanza , quella proveniente dall’arteria polmonare, e quella 
delle arterie bronchiali. Nella prima il sangue sfugge dai ca¬ 
pillari dell’arteria polmonale distribuita alla superficie delle ce!-> 
lule aeree; sfugge però in due modi distinti nelle cellule me- 
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désime^ o nel «tesMiio cellulare , che li seì^ve di m* 7 W d' 'li¬ 
mone tra loro: la parte del Sangue che si spande «elle cellule 
passa al di là «ei bronchi , e puro essere espettorata ; non oc-, 
corte l istesso per quella parte che s’rnfillra nel tessuto cellu¬ 
lare intra vescicola re : in qties t’ultimo caso il sangue rimane nel 
tèssuto , vi si coagula, e vi si solidifica. Si è al concorso di 
detti fenomeni che si applicò il nome di apoplessia polmonare* 
Allorché l’ertìoftisi dipende daU’nrteria polmonare il sangue è 
nero : se si rrattenne qualche tempo nelle cellule bronchiali r 
ri si coagula ,, e si escila a grumi. Quindi gli autori commi¬ 
sero un grave sbaglio quando indicarono la Unta del sangue , 
quale mezzo atto a distinguerlo se viene dallo stomaco , o 
dal polmone. Nella pluralità dei casi , il sangue proveniente 
dal sistema capillare proprio dell’arteria polmonare è nero , 
ed a grumi. In molte peripneumonie, il sangue mischiato agli 
sputi presenta piuttosto i caratteri del sangue venoso, che quello 

del sangue arterioso, circostanza che svela la tante delPemor- 
© * 

ragia, ed il pericolo inerente?!. Si concepisce nientemeno, che 
questo sangue potrebbe trovarsi vermiglio per fazione dell aria 
traversante i condotti dell’ aria , prima di giungere ad essere, 
eliminalo. Simile punto ha bisogno di ulteriori indagini: mentre 
non soltanto è possibile che detto sangue nero sia arrossito più 
o meno per l’influenza dell aria , ma inoltre sembra assai pro¬ 
babile che se qualche poco di sangue arterioso geme lenla- 
mente dai capillari dei bronchii , e rimane per lungo spazio 
nelle rie dell* aria , mischiato colla secrezione mucosa , può 
diventare nero prima «di «essere espettorato , non altrimenti di 
quello che si osservò in proposito del sangue vermiglio che 
resta molto tempo esposto al Pacione dei prodotti delle secre¬ 
zioni nel tubo alimentare nella melena . 

La seconda specie ^i erooflisi ha per origine le arterie bron¬ 
chiali. Qualche volta é assai copiosa : essa si associa d ordinario 
a tosse intonsa, a stringimento di petto , cd a febbre: ella è di 



rado grave : il sangue gocciola dà una superficie estremamente 

ristretta come nelFepistassi. Tuttavia non è raro d’ incontrare 

individui che espettorano sangue arterioso in grande abbon- 
danza. 

Li A. si occupa quindi di considerazioni patologiche sopra le 
sequele delio spai) di mento dei sangue nel temuto-cellulare dèi 
polmone. Appena che esso è in tal guisà-^pàrto , si divide in 
due parti: la sierosità presto viene assorbita, il grumo tende 
a solidificarsi : questa tendenza alla sòlidifi-ò'afcìòne del sangue 
è il primo effetto del suo stravasa mento he! tessuto cellulare 
del polmone: detto fenomeno non fu notato dà chi scrisse sóprà. 
1 apoplessia polmonare: determina esso l'impermeabilità di tutta 
la parte del polmone ocèupata dallo stravasameli to sanguigno^ 
e questo grumo diventa un’ Ostacolò meccanico alla continua¬ 
zione dell emorragia. »Ma a fronte di questo Vantàggio si trovai 
che il pericolo è in propordohe delF estensione dello stesso 
stravasamelo. La copia del sangue sparso può essere talmente 
considerevole, a proibire le funzioni del viscere, e quindi prò-*- 
vocare la morte. 


n solidideazione del sàngue nel polmone, e la chiusa con¬ 
secutiva delle cellule aeree , producano la morte istantanea ; 
oppure la Conducane lentamente. <vli A litoti pensano che il 
sàngue in tal modo sparso agisce 'q'nàl còrpo straniero irritante; 
altri dicono che oltre al produrrò la flogosi, origina ezian¬ 
dio il ramrnollimeuto e la caogreha della parte occupata. Il 
che sembra non provato nei càsi dtdle echim’osi della cóhgiuh- 
tiva, in quella di varie contusioni ecc. 

Se lo spandimento sanguigno non determina là morte * se 
I organismo è sano, e se là tendenza eftTòrrogiàcà non si rinnova, 
è probabile che il gruttro’ viene assorbito , e che la parte del 
polmóne occupata ritortfa permeabile. Ciò non ostante I* À. 
si assicurò che una partè del polmone pnò rimanere solida per 
lungo 'lasso, senza >dar luogo à sintomi particolari. Si disse che 



a$ 

questo slato del polmone è una causa dT tisichezza : nei casi 

di stimine, la suppurazione dei tubercoli può essere accelerata: 

ì?*a se la costituzione non è scrofolosa, la tabe pedissequa alla 

solidificazione del polmone, senza dubbio non è tubercolosa. 

Le due specie di emoftisi distinte dall’A. diversificano mollo 

in ordine alla loro gravezza... le emoftisi bronchiali sono meno 

da temersi; non è così se 1 emorragia dipende dall’arteria pol¬ 
monare. 


Si discusse la questione se nella tisichezza, lo sputo di sangue 
deve considerarsi come causa, oppure come effetto. In questo 
morbo, 1 emoftisi è sempre bronchiale, ed offre i caratteri or- 
dinarii del sangue arterioso. Si è questa irritazione bronchiale 
che determina i rantoli bronchiali così frequenti nella tisichezza, 


e si è perciò che, se si trova la bronchite all’apice del polmone, 
non si rinviene poi nel mezzo di detto organo, e che se i se¬ 
gni della bronchite siano permanenti, si può conchiudere esi¬ 
stervi i tubercoli. L A. del resto considera Temoftisi come un 
risullarnento della presenza dei tubercoli. 

All occasione dell emoftisi prodotta qualche volta da malattia 
del cuore, il D. Grates fa osservare che bisogna ben bene 

u 

riflettere , di considerare ognora l’iperlrofia del cuore , qual 
morbo; ogni volta che vi esiste un’ostacolo alla circolazione nei 
polmoni il cuore è obbligato di raddoppiare i suoi sforzi: esso 
si ipertrofica, e questa ipertrofia li permette di eseguire sforzi 
energici onde vincere gli ostacoli. Nel qual caso l’aumento, e 
lo sviluppo del cuore, è una condizione favorevole, ed il cli¬ 
nico farebbe ben male di prescrivere la digitale, od altri agenti 
terapeutici di tal natura. 


Nella terapeja delTemoftisi, 1 A. raccomanda l’oppio, il quale 
è pine utile nelle perdite uterine dopo il parto, e contro Fe¬ 
mori agia delle gengive. Ma soggiunge doversi in prima ricor¬ 
rere ai mezzi antiflogistici. La cura deve variare a tenore della 
specie dell emoftisi, quando essa proviene dall’arteria polmo- 



nare. Dopo il salasso il D. Grates ha fiducia nell’ipecaquana. 
Questo farmaco non agisce già in virtù delle sue proprietà 
nauseose, poiché l'emetico non gode della medesima preroga¬ 
tiva emostatica. Rjchter fu il primo che preconizzò le sue virtù 
anti-emorrogiache. Il D. Sheridan di Dublino provò che essa 
frena 1’ emorragia anche quando la sua azione sul ventricolo 
determina vomiti. L’A. la antepone allietato di piombo nelle 
emorragie intestinali. 11 sai comune ha le istesse proprietà. 

Edema alle estremità inferiori. L’ A. parla qui di quel e 
deina che compare alle estremità inferiori durante il corso 
delle malattie febbrili (fevers) e d'ordinario verso il loro ter¬ 
mine. Il morbo che offre maggiore analogia colla suddetta 
specie di edema, si è la flegmasia dolens nata dopo il parto 
e che assalisce per Io più una sola gamba. Le circostanze che’ 

10 diversificano sono le seguenti: l’edema prodotto da una le¬ 
sione febbrile non ha quella bianchezza propria del \aflegmasia 
dolens , non è cosi dolente alla pressione, non invade tutto il 
membro, ed il suo corso è più tardo. Hanno però questi due 
sconcerti i seguenti caratteri comuni: il membro si paralizza, 
e gonfia, la sua temperatura accresce, la cute è scolorita; il 
tessuto cellulare s’infiltra, le vene ed i linfatici s’infiammano, 
le prime si eclipsauo, e non raro d’incontrare la safena ridotta 
ad un esile cilindro. Si risguardò questa infiammazione venosa 
come causa dei due morbi. Ma i’A. pensa altrimenti. Detta flo- 
gosi non esiste sempre; egli vidde un edema dolente delle due 

gambe dopo una febbre in cui una delle due safene era in¬ 
fiammata , e l’altra no. Inoltre se l’infiammazione venosa , ed 

11 successivo ostacolo al corso del sangue erano causa dell’ e- 
derna, esso dovrebbe svilupparsi dal basso in alto: e tuttavia 
la cosa progredisce all’opposto , e 1 ’ A. ebbe a curare infiam¬ 
mazioni dell’ arto femoro- tibiale che tendeva all’ ulcerazione 
delle cartilagini in modo a produrre l’anchilosi. Questo morbo 
è gravissimo : 1 ’ A. consiglia di coprire il membro infermo di 
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vescicatori! volanti, applicati smc vessi, va mente alte varie regioni 
della parte ammalata. 


Febbri intermittenti . Salasso nel periodo del frodilo. Dopo 



garono il sqUato di chinina, il salalo nello stadio del freddo, 
e il liquore arsenicale l'A. porge le seguenti considerazioni. 

Il solfato di chinina cangiò il tipo della (ebbre: ina il liquore 
arsenicale vinse del tutto il morbo. Si osservò nientemeno, che 
il salasso durante il freddo area di già determinato un note¬ 
vole miglioramento, e che sembra probabile avere esso contri¬ 
buito alla definitiva guarigione operata dall’arsenico. Si disse 
che il salasso nello stadio del freddo opera favorevolmente, fa¬ 
cendo cessare la stasi interna. Simile ipotesi è poco fondata , 
mentre l’utilità non è soltanto propria ai casi di febbre inter¬ 
mittente, il cui stadio dì brivido va unito ad una diminuzione 
cospicua nella circolazione esteriore , il che si annunzia col 
viso contratto, col naso freddo, ed aguzzato, c 1 41 a cute pallida, 
ed aggrinzila. Questa mancanza di equilibrio nella circolazione 
non esiste in tutti i casi... b A. pretende adunque di dovere 
ripetere il benefizio del salasso da altre cause, p. e. : dall in¬ 
fluenza energica che agisce sul sistema nervoso. 

Il fatto, che segue inserito nel Uniteci Service Journal, cor¬ 
robora I’ opinione di coloro, che credono dipendere il freddo 
delle febbri intermittenti da una affezione del sistema nei roso. 

A Russati queste febbri soqo quotidiane, o terzane , di rado 
quartane: uon offrono quasi mai il periodo del freddo, ma gii 
infermi soffrano nella spina una violenta sensazione di pizzico, 
che e tosto seguita da uu caldo , e da intense cefalgie y con 
cui coincide un polso battente qual martello , Si usa quasi 
sempre la ebinaehina. In quelle contrada non piove dalla fine 
,di maggio al principio di settembre: il suolo è fertilizzato dal 
limo deposto dalle i{inondazioni annue del Wolga , simili a 
.quelle del ^ilo. Ritirandosi le acque del fiume nel loro alveo, 
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lasciano vasti stagni noi liti bassi, per eoi corrompendosi prò- 
ducano pericolose febbri in luglio ed in agosto. II governo di 
Ufa è particolarmente afflitto da una febbre intermittente , ì 
cui insulti si rinnovano ogni sette giorni, e che è quasi sempre 
mortale. Questa è nuova specie di febbre da aggiungersi a 
quelle di già cognite... Ci dispiace che i limiti del nostro gior¬ 
nale non ci permettono di continuare in questa analisi , ter¬ 
mineremo con una specie d'indice delle precipue materie di- 
sdisse ilali’A. 

Dell’edema pedissequo alla gotta, guarito coi vescicanti. Dei 
buoni effetti della terebentina contro l’isteria , P epilepsìa , la 
timpanite delle febbri, l’iritile , Fiscbiade, la Iumba°ine. l’e- 
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clampsia infantile, il subdeliro febbrile ecc. 

Dell'introduzione di un tubo esofagiano nel grosso intestino 
contro la limpanitide. 

DeU'idnudalo «li potassa , e dei setoni contro l’ingorgo del 
fegato. 

Dei vescicanti dopo l’impiego delle mignatte, contro il rea- 
matismo artritico ambulante. 

Del nitrato d’argento, nelle diarree. 

Consigli sull uso della lancetta , nella pneumonia. 

Dell uso del mercurio, e della salivazione mercuriale, della 
stitichezza, deil’ischiade, della sifilide, della ricomparsa della sen¬ 
sibilità del movimento nelle parti in cui si recisero i nervi. 

Quindi parla delle ventose secche, e segnala il pericolo delle 
emissioni sanguigne nei vecchi. 

(The London med . and Chir. journal). 


Mezzi terapeutici contro la jPorr/gine* 


. } 


La porngine veuiva per Io addietro barbaramente trattata 
colla pece nera senza che siffatto trattamento fosse coronato 
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da un pieno successo; per antivenire a questi dolorosissimi 
mezzi, altre formule più idonee , e più efficaci vennero via 
via surrogate , come le lozioni emollienti , alcaline, aicali- 
ne-solforose, ovvero pomate di si unii genere ecc. : come per 
esempio quella del sig. Barlon inserta nel giornale del 
Dottore Antonio Cattaneo composta delle seguenti sostanze. 


P. Solfuro di potassa 
Sapone bianco 
Alcool rettificato 


Dramme 

*> 

» 

Onde 


2. 

2. 

i. 


I|2 
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Acqua di calce 

Si mescoli secondo l’arte. 

Aili signori Biot e Cazenave siamo debitori della seguente. 

Pr. Sapone bianco. 

Solfo sublimato di caduna. Dramme 2. 

Susrna. Oncia i. 

Si mescoli esattamente. 

Ritrovata fu pure moltissime volte più efficace ancora una 
consimile pomata sostituendo allo solfo il solfuro di potassa. 

Allorché poi la malattia reudesi restia all'azione dei metodi 
ordinar), e dei qui sovra citati, deesi giusta |1 sullodato D. 
Biot far uso della sua pomata molto più efficace , ed eecone 
la forinola. 

Pr. Joduro di solfo grani 24 a 36 

Sugna oncia 1. 

Si formi una perfetta miscela, usandone comunemente una 
dramma per ogni fregagione; questa dose, dic’egli, può variare 
secondo Testensione , intensità , ed il numero delle croste. 

Il sig. Cazenave osserva che nel trattare questa malattia in 
individui deboli, linfatici, e scrofolosi, è soventi volte utile di 
coadjuvarne la cura radicale con rimedii interni come sostanze 
amare, tòniche , ecc. , come anche alcune volte riesce cosa 
proficua F usare qualche leggiero lassativo , non dimenticando 
la nettezza, essendo ella di somma importanza in tutte le varie 
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e molliplici affezioni efetì ledono i! sistema dei nioideo ; e qti 
giova notare che analogo trattamento vien pure commendato 
dalPegi^gtó»; neutro Professóre Griffì sì nella tigna , che nella 
crosta La4|$à? Voig- delta Rùfà fra noi. Ved. Epitome di Medi¬ 
cina teorico pratico dal medesimo stampata. 
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• nuova maniera a applicare le sanguisughe . 
ffióìe lue à là Socie té Medicale d’émulation \ 

par M. le Professeur Mojon de Génes. * . 

• • • » * rry •'il rr *"* * f ' ’* ? * P v ? •> ■ 

Gaiette Medicale des tìópìtaux civils et niilitqires de Paris . 
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(ÌV.° ;4o y tom . ri/). 
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Propone PÀ. di far mordere più sanguisughe alla rolla Sotto 
l’azione ^ptmuintìtica d’ima ventosa. S’accenda per cjuest’efletto 
un piccolo slùpj>ìnò v fissato sopra d’un piccol pezzo di car¬ 
tone sottile^ cóme sono i comuni à Veilleuse , che si soprap¬ 
pone alla ,partfc che si vuol far mordere dalle medesime , ed 
applichisi imraediatarnentè sopra la ventosa contenente da sei 

I f • ! ' ' • • « . 4 * W m t ^ , «J ^ « , 

a otto di- tali annelidi. Per applicarne un numero maggiore 
conviene servirsi di piu ventose. 

Il risultato è, che in poche seconde si spegne il lumicino, 

'v. | , . / • * • •* . ■ • , ! . , » , A j» . * fc . L * 

e si forma iln Vacuo in grazia del quale assicura 1’A. che le 
mignatte mordono tosto la cute uera, perciò turgida. 

Assicura del pari, cheHa piccola fiamma dello stoppino noti 
nuoce per dulia alle mignatte. Del resto si potrebbe adoprare 
la ventosa a pompa, p 

Tn seguito ben con ragione attribuisce 1’ A. i seguenti van- 
taggi a tale maniera d’applicare le sanguisughe: 

i.° li vaso che contiene le sanguisughe sta da se appiccato, 
sulla parte a cui fu applicato. 

' 5 
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a.° La cule lesa dati’ azione pneumatica è più atta es¬ 
sere attaccata dalle sanguisughe; pip questa, come che stran¬ 
golala, soffre meno dal morso delle medesime. 

3.° Il succhiamento delle sanguisughe è più facile per l’afr 
flusso sanguigno", che la ventosa attira. 

Dice poi ancora FA., che staccandosi le sanguisughe, riem¬ 
piute che siano, continua a colare con maggiore facilità il san¬ 
gue nella ventosa stessa, e iche in dipendenza di tale vantaggio 
si lorda meno di sangue il malato, e che con più precisione 
si può apprezzare la quantità e qualità del sangue estratto. 

Dubito però io che, quando riempiute siano le sanguisughe, 
non trovisi già sufficientemente riempiuto il vacuo nella ventosa, 
e che perciò questa continui a stare attaccata. 

Gaetjno Pertvsio Dottore Collega 


Del vaccino , e della sua influenza sulla durala della vita . 

Senza dubbio si è ai progressi delfincivilimento che devesi 
attribuire la diminuzione della mortalità nelle precipne contrade 
di Europa; ma ira tutte le cause che contribuiscano maggior¬ 
mente a prolungare la vita, si è di certo il vaccino, che porge 
le più efficaci conseguenze. Svolgendo i curiosi documenti in- 

. . A . t , «' ’ \ A r f é . 4 

dirizzati alla camera dei Comuni nell Inghilterra durante Ful- 
lima sessione, si trova il rapporto esteso sui pr 9 gressi del vac¬ 
cino, dal comitato incaricato alla sopravigilanza <jlella sua pro¬ 
pagazione; 1 analisi di questa notizia prova vittoriosamente quanto 
abbiamo detto. Eccone in breve I’ epilogo. 

» Tavola presentante la media della mortalità iji Londra 
» per ogni decennio dal i] 2 o al i83o, in cui si specificano 
» i casi ove la mortalità venne prodotta dal \aj uolo 
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Decenni! 

Pai 1720, al 1730. 
Dal 17X0, al 17^0. 
Dal 1740, al 1750. 
Dal 1750, al 1760. 
Dal 1820, al i 83 a. 


Madia della mortalità 

aunua. 

37,861. 

26,0^7. 

a 5 ,o 6 o. 

20,849^ 

1 * 

20,600. 


Morti causata 
dal vajuolo. 

1,978. 

2 , 002 . 


*> 9 5 7 t 

0,71 5 . 


epoca 


si principiò a mettere iq pratica l’inoculazione, la mortalità non 
cessò di diminuire in Londra, e le stragi del vajuolo decreb¬ 
bero proporzionalmente. Quantunque i ruoli dal i 83 o al i 833 
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fu ancora di molto minorata , mentre in detta epoca non si 
contarono che 26 estinti sopra mille casi di vajuolo. La vac¬ 
cinazione del resto progredisce giornalmente, in grazia dello 
zelo del comitato instituito in proposito. Sopra 35,ooo fanciulli * 
nati nel i 832, z3,ooo vennero vaccinati negli stabilimenti pub¬ 
blici , e si crede che gli altri lo furono a domicilio. 

Ora per apprezzare in modo positivo le conseguenze dei varii 
miglioramenti sociali, noi ricercheremo quale fu la loro influenza 
sulla mortalità durante l'ultimo secolo, e noi sceglieremo i tre 
paesi di Europa ove i progressi si mostrarono più sensibili, 
riunendo in un solo gruppo la Francia, V Inghilterra, e V AJ- 
lemagna, il termine medio della mortalità, il quale era al- 
trevolte di imo sopra trenta, non è più che di uno sopra 

; 3 0 . ? • * T t ' * t * 

quarantotto: tale divario riduce il numero delle morti nelPin- 
sieme di detti tre paesi di 1,900,000, a meno di 1,200,000. 
Laonde la vita umana non solo venne abbellita nel suo corso 

- ' 4 / I » - ! f ' *r f ' • -, « • . • . * ! ~ < J., X „ ’ : » z >•-. 

dai progressi delHncivilimentò, ma è eziandio da essi prolun¬ 
gata, e r^sa meno incerta. 
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Questo istjrn mento, destinato a tradurre all’occbio I moti del 
cuore* e tutta l’azione del polso, fu presentato tenppo la all’Afa 
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cademia delle Scienze da Hérisson yQ sso si compone di un 
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tubo in cristallo graduato nella faccia anteriore , guarnito po 
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steri orme n te di una carta colorata * e t ^ripioa tp* ^i n fcr tormente 
da un globo di acciaio t^iatoq^l ^o^i^metro. Questa metà 
di globo è chiusa da. qna ìnembrana fioi$suqa> che si continua 
superiormente col tubo per. mezzo di un capillare dello stesso 
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calibro. La comunicazione è interrotta a .volontà per mezzo di $ 
un piccolo rubinetto, Una quantità di mercurio determinata 
trovasi in questo mezzo globo* ed è suscettibile r quando si ap- 
plica Fistrumenlo in modo conveniente, lungo una arteria, di 
riceverne e di presentarne tutta l’azione nel tulio trasparente. 
Onde esplorare il cuore, servesi dello stesso istrumeuto costruito 
in maggiori proporzioni. 11 tubo capillare , il .globo troncato e 
la quantità del mercurio , rimangono però invariabilmente le 
medesime in tutti i sfi" unirne tri, tutti hanno la stessa fa? 
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collà, e danno una misura identica. Piiqssi facilmente conoscere 
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r Utilità di questo istrumento in una quantità di circostanze. 
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Paragonando due osservazioni sopra un individuo allo stato sano ? 
ed allo stato maialo, potrassi giudicare da qual /lato circo¬ 
lazione si trovi direttamente o simpaticamente deviato dallo 
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stato fisiologico. Negli spedali . il Prof, di Clinica dissero r i¬ 
strumento sulle braccia dei malati , gli scolari giudicherà*!no coi 
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loro proprj occhi ciò che altre volte nou giudicavano che dietro 


r: 


1.V, 


”1 


« .i ! • « >_ t » 

asserzione del Professore. Nei consulti medici ove taole^ volle 
avvi divergenza su! modo di dar valore .al, polso , non.vi sarà 
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più motivo a contestazione. L’istrumento essendo ,dovunque Io 
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stesso, la misura data a Saint-Pétersbourg sarà perfettamente 
conosciuta a Parigi, eco. 
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Ci piace di riportare ora quanto nelP.Osserv. di Napoli 
‘ b. i 8 o 3 troviamo a questo riguardo: r 

o‘ ìli puÌ)bÌicazioQe , ' , del Sv XV. cUdl^ Òsserv. ftìecL nel 

«,-i - :.■■■ • ->.••> •' '^ - V -*■ j , 

quale si diede conoscenza di uno sngmometro d invenzione del 

, con non poco piacere abbiamo veduto venire a 



sig. 
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nói il^sig. Cav. Pelli , vantaggiosamente conosciuto nella re- 
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pubblica delle lettere, con uno sfigmametjo da lui immaginato 
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è costruito fin dall’ anno 1824. Còmento però egli di averne 
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datò conoscenza a parecchi suoi distinti amici mai non l offerse 

àlV universale prima di orà , in cui vi e stato naturalmente 
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^ spinto dal nostro articolo,; quindi noi d pregiamo sommamente 
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v di pubblicare la seguente descrizione che ha ben voluto co- 
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m uni corei , è qualunque sarà pèr essere il destino dello sfig- 
mometro non cade dubbio che' u.Piati ha preceduto, nella 
formazione di questo strumento Hérisson . senza che però ciò 

: -v. ^ •-'y 1-H ,, .-J d y , P" ' ’>V ; ■' 

^ iceroàsse menomamente alrultjipo il merito dell invenzione, nien- 
v tre non essendo stata resa pubblica rtdea del nostro dotto concit- 
' J ladino, non poteva essere not^ al medico francese, come non 

Io era a noi stessi. Quindi» passa alla descrizione di questo i-* 
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strumento. 
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Noi per altro tralasciamo di riportarla per ora, non avendone 
" ' potuto avere una chiara ideai da ciò che in questo giornale ci 
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Della efficacia e natura della bignonia catalpa neV asma . 

x . j s . • %* • | 

Il valente chimico napolitano sig. Del Grosso rilevando Te- 
steso uso che ivi erasi introdotto di questo farmaco da varj 
distinti medici, e singolarmente dal prof* -Antonucci con sod¬ 
disfacenti risultanze., s’impiegò di istituirne la chimica analisi. 
Avendo egli a tal uopo fatto ripetute decozioni con le semenze 
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* sedimenti estratti dalle silique della bignonia catalpa; vofen- 
dole insieme riunite ridurre a minor volume, vide galleggiare 
alta superficie di queste una patina oleosa che sempre piò 
ispessendosi si ridusse in una sostanza butirracea, e granellosa » 
untuosa al tutto, di color bruno rossastro, di odor particolare, 
e di sapore che ricorda il butirro di cacao. Dessa premuta fra 
due corpi riscaldati somministra dell'olio fisso; è insolubile nel¬ 
l’acqua e nell’ alcool anidro , è compiutamente solubile nella 
soluzione di potassa caustica (idrato di protossido di potassio) 
colla quale forma un’emulsione, che, allungata in molt’acquaj 
precipita dei fiocchi caseiformi. Riscaldata fortemente si fonde, 
e lascia sentire un’odore pirogeneo fetido un poco animalizzatc. 

Tolta per tal modo tutta la parte butirracea dal liquore, portò 

quest’ultimo a consistenza di sciroppo , e dopo averló trattato 
con vari reagenti chimici, ne ottenne risultanze ben valide per 
conchiudere , che il vegetabile in quistione contiene circa il 
dieci per cento di una sostanza butirracea, dèli' acido malico 
in parte combinato alla calce, verificata dall' ossalatb di am¬ 
moniaca, ed in parte in istato libero, come lo dimostrò il cam¬ 
biamento della carta probatoria, ed in fine un principio zuc¬ 
cherino incrìstalizzabile. Senza darsi per altro il nostro Autore 
il vanto di aver esaurito un tale argomento, opina, fed a buon 

diritto, aver dischiusa la strada ad ulteriori sperienze ed os¬ 
servazioni. 
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Del miglior modo di prescrivere il carbonato di ferro : 

del sig, A . Buchnùm. 

I» Frauda si osa di preparare questo rimedio es tempora Ueà- 

Iraroisehiando il solfato di ferro col carbonato di soda, 
•0100 segue: 



/tee. Sulphatìs ferri , iubcarbonatis sodae aria ime. sernis. 
M. fiatcurri murilag. gammi arab. q.s. Boli Num. XLFltì. 
Quésta forni olà è anzi difettosa che nò. Ciò che importa si è 
dì cogliere il quanlitalìvò rapporto dei due sali, si che i loro 
elementi possano giiisfaméhte scambiarsi. Nella formula suac¬ 
cennata troppa è la quantità di lla soda in rispetto al solfato 
di ferro. Secóndo fi signor BÈtchner, la proporzione piu giusta 
è di prender mezz’oncia di solfato di ferro e due dramme «fi 
sotto-carbonato di soda. Però di gran lunga preferibile è il bicar¬ 
bonato di soda, sì perchè un piccolo eccesso di questo sale non 

può riuscire di alcun danno, sì perchè per esso formasi un 
carbonato di ferro solubile, al certo più efficace del sotto-car¬ 
bonato di ferro insolubile. In sua sentenza ancora più giovevole 
è il prescrivere il bicarbonato di soda e il solfato di ferro os- 
sidulo cristallizzato in egnal peso, p. e. secondo la forinola-se¬ 
guente: Ree. Fèrri sulphi/rtci cristalhs. lYatr.i bitarbohdti ima 
gtààum tintim. Sacèliari alb. gr. sèx. M. f Pulvis Dentìir 

iàtèé No . • 
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Stemprala ciascuna polvere entro un bicchier cTàcquà iniuc* 
cherata , fornja una bevanda di sapore leggermente ferrigno'* 
non Sgradevole, affatto analoga ad un’acqua marziale nàtiVrafe 
che fosse raddolcita con zucchero. ^ Buon consiglio è però averè 
in pronto una quantità di polvere , da serbarsi entro raso a- 
sciutto ermeticamente chiuso, perciocché l'attrito fa in sulfe 
prime diventare la polvere un tal poco umida e coerente , è 
all aria prestamente si secca, formando una massa soffice, con¬ 
sistente di color giallo bigiccio verdognolo, a tal che questo 
rimedio, senza bisogno di altra addizione, può servire ad uso 
di trocisci. Però, riducendo di nuovo a fina polvere, dopo 2,4 
ore, la massa, a capo di qualche tempo ella prende un color 
giallo d ocra , per altro sènza nulla perdere di sua proprietà , 
purché serbata siasi entro vasi asciutti, al versarvi sopra un a** 

, $ ol a 'endb essa sempre gran quantità di acido carbonico* 




Cautela indispensabile alla preparazione di questo rimedio è 
la diligente triturazione della polvere, onde il solfato di ferro 
riesca perfettamente scomposto. Il sig. Buchner afferma, valere 
questo rimedio a. supplire .Fattività xie 11 a ^©erigliOTtè acqua mine¬ 
rale ferruginosa naturale, e se vuoisi impiegarla W\rnodo di 
acqua minerale artefatta, non bassi a fair altro, che ! agitare la 
ridetta polvere entro una bottiglia ripiena dell'occorrente quan¬ 
tità d’acqua di fonte, versata la bottiglia, a capo di un quarto 
d’ora l’acqua tiene in soluzione il carbonato di ferrea; Si può 
altresì filtrare quest’acqua , e serbarla entro boUiglie.èrnfielica- 
mente chiuse (Aligera Medie in ische Zeiiung , N. XXIII t 833 ). 
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DelV utilità del Jodio contro le ulceri della sola, ' 
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, Era noto al Dottor Martini ,, come un medico avesse 5 con 
successo adoperato il jodio contro un 1 ingorgo croiiic'o "della 

- . y r 

prostata, e come un altro pratico , al riferire di Girtàìner 
che usava della spugna bruciata nelle ulceri veneree, avesse 

■V '• 

pure guarito col jodio delle ulceri in gola probabilmenté ^in¬ 
dole sifilitica, biella primavera del 1821 una donna di quaranta 
anni, che dal mese di gennaio era affetta da un ulcera in gola 

d’indolp sospetta, si presentò al Dottor Martini. Corivìnto^che 

• * 

un gran numero di affezioni, leggere in origine, e risguàrdate 
come sifilitiche , degenerano in affezioni mercuriali, e-che 
le stesse malattie sifilitiche di sovente -cono pii causi a quelle pro¬ 
dotte dal trattamento mercuriale , e che il jodio utile in uno 
di questi casi, [o poteva essere in un caso analogo, somministrò 
il jodio alla sua malata, e vidde prontamente sparire delle ul¬ 
ceri vive, dolorose, profondere propagantesi lungo la faringe; 
nel mese di aprile questa donna era perfettamente ristabilita, 
non solo dalle ulceri ma ancora da uria leucorrea che da pa- 
ecchf^qoi /a tormentava; senza che mai più, ritornasse. 
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, «-Il Dottor Martini cita molti altri affetti da ulceri Veneree 
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alla gola , i quali trattati senza successo eoa mólti altri siedi* 
camenti guarirono pjpfìtatpente> coll 1 oso del jódiÒ dalle loro 

, 1 •’ " ' * ** ; V» 

ulceri, e dalla cachessia a cui aodaveffia incontro. ; Iu, tutti 
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questi malati si manifestò un vivo appetito, che non si proibi 
di osoddisfare. •*. ;, 
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Nissuri; siiristro effetto venne prodotto d#H r oso; défc* - jodio 
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quantunque alcuni malati {ibbiaji<& prese parecchie ónciejf^della 
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sua tintura. 
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Appena ricevuta le antecedenti notizi® ip-proposi Ito .aIla ereo- 
zia , d’ accordo col Chimico GiqRd^n»:, L cìj SÌataa - riaolj.i di 

'* f * i t t v * —* k t- --•■*?* i- • v » 

procurarcene qualche saggio. 
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Laonde, ottenute dalla gentilezza dei sigg r Colon|ajcIIò , Quaglia^ 
e Capitano Giacgsa officiali... nej. r .-t!-qi , pq . 4 dfrjrfeslibbre 
incirca di catrame liquido , si -dispose colla solita sna^saga- 

I '? C ''il r ' W ,j M - p - % -2 —. w ' *’• ^ > i ' 

ci ta li signor Giordano a 11 operazione^ che : seguì perfetf a^ttie il 
corso indicato dal Chimico Tedesco , e da cui si; ebbero alla 
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fin 
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4. scrupoli, incirca di pura crepsozia mpnità delie; pio- 
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prietà fisiche, e chimiche dall’ inventore ^assegnate; a,/ questo 
nuovo agente; allo scopo di meglio riconoscere l’effipacicon- 
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servatrice, si misero in acqjja di creosozia un ^pezzó di, carne 
cruda, ed un pesci volo , i quali a meraviglia si man-teogono, 
spirando soltanto un non ingrato odore di fumo* ; 3 ^ 0 
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Presto esperimenteremo le vjrtù terapeutichiE;, e chi-ci legge, 
sarà informato dei posteriori risultamenti. 
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È éà infcMrétìiertte fféqHteritiSsilno pél CKiiri?èi, p'èi Fatò». 
fcjil!; pér tlitlf bòldrd ébé màùéggìdbo tali Bébcélté,'b'Hé, trlfòfa 
quando esse sono chiuse da molto tempo, sia che il turàé’Ciòlò 
faé s?a slitto 1 troppò cttiàprésKO, ila che té matèrie ctìjftéiiule 
Sèiddté nétta Wóéceità Si SlànfO Séèealé itìfòrlftì hi iftédéif*6f , 
riesca impossibile lo schiuderle per usare della sosfàifóà tfohlé- 
nuta; cosicché il più delle volte dopo di aver fallo sforzi inutili 
si ricorre alla rottura del vaso , come più volte capitò a me 
stesso prima che avessi immaginato il mezzo semplicissimo che 
sto per esporre. Si prend.1 còlla matìò la boccetta che si vuole 
sturare, si faccia girare lentamente sul suo asse, soprapponen* 
tfobé f'àpértùY'd éd il fcólld ad ùìòà fiàuimà di càùdefà dì òlio 
ti di alcool. Allorché P apèrtùfà èd fi còllo ne saranno caldi, 
e tuttavia si potrà resisterne sebbèrié a stènto il’ calore colla 
ttàhò, ri òhe déVè succedere prèstamente , si tenti di sturare 
e si vedrà che bólla màssinià facilità riesce là prova ; se non 
riuscirà alla prima , si deve tentarne una seconda , ma prima 
di riscaldare nuovamente si deve ahéndébè che il tùlio si sia 
raffreddato perfèttamente , altriménti non riesce, come chiunque 
potrà facilmente intendere sé ponga mente alia teoria di tal 
fatto. Per mezzo del càtoricò Che sì deve sólamente comunicare 
al collo e all’apertura, dilatasi il vetro, if Buco sì amplifica , 
ed il turacciolo che non nè fu àncora penetrato, epperciò uoii 
Si e àncora dilagato in proporzione del còlto ,< fàcilmente ne 
può essere estratto; sé il tu ito si riscalda égùalménie, si au¬ 
menta ad un tempo, ed egna’l'mente ^ampiezza del buco , ed 
il volume del turacciolo', cosicché ìd questo" caso si è fatta una 
operazione inutile, e vuoisi lasciar raffreddare, per riscaldare di 
onoro. Quest’operazione da me più volle eseguita non mancò 
una sola del tuo effetto. 


M. Bohelli. 



Inslìtutionum Medicinae T^hòrèiìcó-Ptiictfcdè AcàSèfàMìr 
Praelectiònibus accomodatà Micbmelìs Gàifrj fedititi aè 
Theo ret ico -Prò dica e Pròfessoris ih ti. TdÙrthèhsi Alfìèàéó 
etc. etc . 9 Pirexiarnm Ordo teriius • De exanlheritdtihùs àcùtik 
ac chronicìs . 


destinato ({désto librò a servirò dì guida a Colorò éhé 
s’iniziano nella diffidi arte di guarire , porgil éSsb ràBéhiti&f 
in brevi limiti quanto di mèglio éónbérné àll f btfUfiè degli e- 
santémi. 1 • 1 

* ■ * • ✓ j 

Ècco il metodo a tal propòsito tentilo dal cfitarissiiho À. 

Divide tutti gli esantemi in dbé grandi classi fciòé in feb¬ 
brili, od acuti, ed in non febbrili, o cronici. 

Dà il nome propriamente di esantemi agli acuti , e quello 
di impetigini agli altri. 

Distingue la prima classe in due ordini , cioè in esantemi 
contagiosi , éd iti esantèmi fiòtt contagiosi. Riferisce ai primi 
I» scartatimi, i morbilli, il Vajuòló, Il ravagliòbe* lé petecchie, 
la peste orientale. Racchiude nei secondi la risipola, lo zostere, 
r orticaria , la miliare, lé afte, il pemfigò. 

Suddivide le impetigini ih divèrsi ordini ; cihè in màéchte 
impetiginose Còthé lé efelidi, fé lerttfeéhTé, il clbàSrrila , Péc- 
chimosi, P eritema , ] tótòsàcéi , i pedigiiòfai ; i nei* lé tètili- 
gini eòe.. Ih impetigini tcifciéòlàri, Ctìhre TéSiéHia ; In popolose 
come l’erpete , la pellagra \ ih pustolóse, edmè là HigHa , là 
psidraeia , lé Scròfole , il lattitiié, la tigha , là ptirtasl, là 
psoriasi, ta lébbra, P fattosi. ; 

Partendo dà tal base il chiarissimo P. Griffa previo un 
brete indirizzo ai suoi allievi, comincia dal discórrere io gè-* 
ferale degli esantemi additando tatto ciò ohe ihdfSiifttatiJéttte puè 
a ciascuno di essi meglio competere, anche specrficameuteneiror- 
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dine sopra espresso, dandone di tutti LI quadro morboso, le 
differenze che non sola T uno dall’ altro , ma anche 1’istesso 

yf ÌW fi f (< 7 

esantema distinguono, le conseguenze che vi tengon dietro, 
il prpnosticq ch^se ne può, arguire ,, Jiologià^ jj jp rauoe , 
e finalmente,il metodo di cura che a ciascuna differenza è 

• ; . Ih \ a - i « y \ -• i 4-' l -i .v j- v ■A 

meglio adattato. „ 

~v n 

Un sirnìt modo di presenlàre alla studiosa gioventù 
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nitido specchio patologico , e senza dubbio utilissimo ^ e giu¬ 
stissimo , laonde non possiamo a meno che aggiungere i de- 
bolij,nostri encomii, a quelli che già si tessero a suo riguardo. 
, , L’A. farà a questo beo tosto succedere altri Irritati„ i quali 
uniti a quello che ora annunciamo, costituiranno un pagguar- 
devole corpo di dottrina, da" cui come di già avvejrtunnao, non 
,solo i discepoli, ma i profetti pure neirarte, potranno aUiuge- 
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i.»c. c , a : ignoro, metodo' di preparare il Sciroppa: -t 
, coi gerrnogli- degli Sparagi: dpi sfg* Ljtóvr r e fiozi&RS. 
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In inortajo di marmo riduconsi in polpa ^i. germogli - 4 egli 

sparagi, e se ne spreme fortemente il sugo. . u i 

Questo sugo depositato , è decantalo e pesato , quindi ri¬ 
scaldato al B. M. per coagularne 1’ albumina ; si feltra $,ed il 
liquore è evaporato a consistenza di mele, a cui vi si mescola 
una quantità di zucchero bianco polv. uguale in peso al, sugo 
ottenuto prima della sua concenti-azione ; il saccaroleo acquoso, 
che ne risulta eolia disseccazione alla stufa è conservalo à parte. 

Il parenchima verde sovr’ ottenuto- è messo in pari tempo 
coi due terzi del suo peso di alcool a 3 o gradi in vaso chiuso 
e si lascia macerare, per tre giorni. Si passa per un pannolino, 
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si spreme * e si ripete la macerazione colla stessa quantità di 
alcool: dopo 2,4 ore sii Fa a %'r per 

cinque minuti, si spreme fortemente, e si riuniscono 1 due li-?. 

•j* -iu : ^ -YY YfYV’’'-: % v y. • 

quidi arcoolici. 

Questo prodotto alcoolieo è sottomesso alla distillazione per 

• •• • , - V'-.- r l •!• * ■■■ . ■' ' - * ■ . * 

ricavare i tre quarti di alcool , ed il residuo lasciato raffred¬ 
dare, si mescola ad una quantità di zucchero uguale élla prima 
e disseccasi àHa stufa. Questo sàccaroTeo alcoolico è conservatei 

• * i ^ ^ t ^ 1 . 1 i' ( .k. « | , ^ ^ il ‘ ' f 4 ^ 

a parte in vasi chiusi per preparare estemporaneamente, ed 

• •!’ *• V-.#.V-'• I' ; i'*; f '* : « ^ ì * * 5 <' • ' .-t’■ •*’ '• 

stagione 11 sciroppo nel modo seguente: ,w 
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rr. àaecaroleo acquoso* ; 
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alcoolieo di cadono , 

, ... K n^r-, •$. jjy ^ y * >‘* ** *•;•‘ì r* ^ ti- ^ f"?* 1 ff? jJV 

Si sottomette in vaso di stagno al, calor del B. M. con una 

j»i « • %Y-rY.Yr! ; / .. ■ •. ^ t •• 

imbra di acqua comune, ed operatane una perle Ita soluzione, 

- ^ V ; . fc * • 1 - • N ir . 7 


si ritira, si colà, è conservasi in vasi chiusi. 

L’ attività dì questo sciroppo è dovuta ai due principj riu- 
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usato dal nostro Giordano sugli Estratti nella sua 
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la t e di cui ^ne da un utile osservazione alla pag* 
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Socielà medica di Racco ni gì* 
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Nelle varie adunanze di questo consesso,che ebbero J»ogo peIlo s 
scorso settembre iq ,Racconiggi, ^otto la Presidenza del vene- 

r \ i '* . ‘ *• « *^ •**.* * m j •* cl<»K - ’ì‘ n -* ^ * •- v|- jf * 4* Vi - - - **' * * ** ~ ** 

rato nostro Professore Buniya si lessero le seguenti memorie , 
previo un discorso analogo alla circostanza pronunciato dal 

“ 5 . >5 \* 5» -■ s :J-' )&'• M\ r.h' io -i . *+* -* r d - Vv._ 

Presidente. 

. tv» S y C * 

1. Lettera al detto P,. Boniva del D. Moik.e piemontese . 

J Y." : i ' YY ZX Y^Sài ?.. -Y '■ { 4; *o.. : r: p '<? 

residente in Napoli, in proposito alla medicina OmeQjpafica,,, 
a. Un sunto delle osservazioni del Cav. De-Horatus, e del 

^ - % m' r ff fL . t*-■ ?. t* •* ■ 2 -ft m-à ^ 

Cavaliere Panvini Napoletani, il primo in favore, e P ulti in# 
contro U suddetta dottrina. 
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y sopra 


\ iqtQtnp agli impedimenti eh a arrestarono i pro* 

Rf»i. ?M(fl '^f 1 P* , 

fa Jlemoria sull’abuso del salqssq, e sai dani^ della medi¬ 
cina sistematica : de! D. Ferrerò. 

5. Relazione d’qfi&ciq del P. Purina, circa all’influenza sa- 

• » * i % .> ik » r - * § ■ < ' t v.f . * r ì *f i, \ *« li ' | * Ow* ' k i* j i , n. iL ' * f 1 • 

pilaria dt?}le febbrjfhe dj alcool. 

Contiuya?ipne del lavoro c}el suddettp Prpfessore 

h priP 9 5 n a U r «s«i? del c H‘P ri i 

7. C«yw del medesimo Professore, concernente le proprietà 
terapeutiche dell’indaco. 

8. Sopra le lutature medicate in generale.* ed io ispecie sui 
fanghi naturali di Acqui, e sopra ^li artificiali di S. Dal mazzo 

# TTqrjt 10 dello stesso Professore. 

fa Tableau géologique 4 es terrpins traversés dans les perce- 
mens faits par une société d’actionaires» à Beffe! d obteuir des 

■ . \ r > ■ l li ,"ì l * v T ' . * . I i - • 

eaqx sailjaptes à Turip; a Brassicarda chez MM. les. frères Ra* 
jijcalla; pt a Fe|izzano: del fj. Bum va. 

\o. Rapportò sopra il fonte medicinale dj S. Gennisjo. idem . 
li. Lettera del D. Moine su di una operazione da esso ese- 

_ • • • 1 «• • A G ! fifn 

guita in un cieco da farli anni. 

ia. Sul magnetismo animale, Lavoro del D. Felice Formento, 
e specialmente sur In grande medeci ne des Sauvages . 

i 3 . Memoria sull’Egagropile , del veterinario Gioanetti di 
Moncalierj. 

• * J ! Jjfìfr * ^ 5 1 » * . , . .'*i ; \ *2 ^ . -s. .. t ... » f i)^ A r 7 * jr 

\fa Trasunlo di 1103 relazione intorno alla morva equina 

* .?' f • J* ' * ' - > ’ ^ ! ■ X ' i 4 * f* * f4^'i t •• f 7 '* U • g-,t k £■, j. 1 ' 4 . jr . . 

serpeggiante fra i cavalli dejle RR. Truppe : del S. Luciano. 

i 5 . Comunicazione di quattro lettere di accreditali veteri¬ 
nari! , eoo cui si assicura che le dosi omeopatiche eia essi a- 
doperate in animali inferiti a nulla giovarono* 

i6 f Omaggiò alla società dell’opuscolo sulla atropina recente¬ 
mente dato alle &tamp r p 4 ^ sig. PeRetti di Racconiggi, Prof, 
di Chimica in Roma* 
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ADDITIS ROPfRULLfS STIRPIBDS EX0TICIS 
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ALOYSIO CQLLA 
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Ampliss. Juriconsult. Colleg. R. Taurln. Univertit. Cooptato 

- R- Scienliar. Acad. et R. Societ. Agricoli, Tauri^ens. 
Socio - Societ. Nat. Scrut. Helvet. - Societ. Iahi\. Parisiens. 

- Societ . ^mp. R* Patriot . OEconom . Bohem . - Acad. Scient . 
iVice/. Philadelph . - /?. Societ . Agrar . ef OEconom. Calar . - 
/?. Academ . Scient . LiUer. et Art . Lugdnn. - /. A. Academ . 
OEconom. Agrar* Florent. Societ . Medico-Bota n. Lo udiri f 

- A Botarne . Societ . Ratisbon. - JR. Societ. Borbpn. Acad . 
Abietti. NeapoL - Academ . Scient . Sonori. Sodali etc. etc . 

Cultore zelantissimo della Botanieà , ('Avvocato Colla, da 
varii lustri dislinguesi trailo scelto numero dei più cospicui 
naturalisti moderni. A valerti un la) renomo non solo concorse 
1 aver egli saputo crearsi coq vistose spese , e con intelligenti 
cure un magnifico orto nella sua villeggiatura di Rivoli, oggetto 
d ammirazione di tutti i viaggiatori, come in ispecie 1 ? essersi 
continuamente occupato a risebiarire , ed a perlustrare non 
pochi punti deli 5 amabile scienza a cui per proprio diporto 
felicemente attende. 

x • 

Mosso adunque dall 1 amor dell' arte , e della patria, avea 

1 A. negli anni scorsi progettato pql Balbis e col Bertero di 

« , • « 

ergere alia gloria del Piemonte un deg^o monumento Botanico, 
colmando le della Ftpui deJt’A^uonE, e perfezionando 
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secondo le recenti scoperte la classificazione dal suddetto ab- 

^y^: V rr.T ‘ T •*?? r • . £ UVE' ?.i.: ilx. - V-.- ■'• .'■>£' ->•- 

bracciata, 

I * • . • 1 * 1 * v ■ 

Funeste vicep^o^ ^Lpppqsera pur : groppo allWgoknentD èh 
questo disegno, ma tuttoché privo del soccorso di cosi valenti 
ingegni, non si spense nel Colla, il fervido desio di proseguire 
Tideata impresa; quindi eccitatoancora dagli amici, giovandosi 
dei lumi raccolti nelle proprie'"erborizzazioni; colTaSsiduo studio, 
e dei lavori dei connazionali Bellardi , RÉ, Biroli, Buniva, 
Moris, Bert^ ecc f e di altri esteri.si recinse l 5 A# a pubbli¬ 
care la soyr.aennnciala opera , aggiungendo alle piante indigene 
alcune esotiche., giusta ilmetodo naturale disposte , onde a- 

U ‘ ' 7 *2 ^ ^ * * , • * , I ' ^ 

dempiere ni .prepostosi scopp,. 

In siinil guisa scrivendo, mira.il Colla al vantaggio di bene 

stabilire il confronto fra ,i s . di 

* N 

meglio distinguere. Iptle le stirpi subalpine ajcui. si murebbero.le 
esotiche sjjaqra ignote, e di gettare così raddentelblo opportuno 
pella redazione <|i una compita,, e perfetta Flora JPeJemorjlana^ 
Di un opera pregiata va adunque arricchirsi il Piemonte, da 
essa 1’ Al, per cprn penso pUen à ^miza dubbio, ognora maggior- 
mente la stima dei- dotti, nop pieno che la gratitudine di quei 
virtuosi dbcepoli, ai quali con espressive, e comoventi .linee, 
la iatitoJa* ^4 |g 
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Al primo volume: stampato sopra buona carta, e con nitidi 
caratteri succederanno ben presto dive altri, encllUd li ino si rac¬ 
coglieranno le : tavole, e 1 $ figure al solito maestrevolmente di¬ 
pinte e litografate dalla Teofila Bìl^oti, degna figlia di un 
tanto padre. * , . 
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Bellingeri Preside della Facoltà Medica. 
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•i Si permette la slampa : ' 
VACHINO per la Gran Cancelleria 

Torino il 27’febbràio 1834. 
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N.° SO. 


A«no, Decimoterzo Febbraio iS3',. 


MEDICO-CHIRURGICO 


DEL PIEMONTE 


esto brevis. 


Osservazioni Cliniche eseguite nell'Ospedale militare di Cu¬ 
neo : del signor Doli. Ceresole Medico in capo del sud- 
detto Ospedale . . 


re 


La condizione patologica degli ammalati dell’Ospedale milita 
divisionale di Cuneo appena innollrato il mese di settembre fu 
infiammatoria, preferendo le membrane, e le viscere entro- 
craoee : quelli che a malgrado dei salassi alle giogolari , e/ 
delle sanguigne universali e locali, morirono , ecco ciò che 
commostrarono colla loro necroscopia: il primo ( cinque giorni 
di malattia ) cadavere rigido e teso , capegli che si staccano 
dal derme al solo tempellare; meningi aderenti alle pareti entro- 
cranee; arterie, vene e seni injettati , e zeppi di sangue indu¬ 
rito, specialmente quei delle meningi. 

Il a. 0 ( undici giorni di malattia) : cadavere rigido e teso; 
all aprir della teca ossea sorte una quantità di sangue sciolto ; 

4 
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meningi aderenti al cranio , ed al cervello, lungp i lati della 
sutura, e del seno sagittale: seni, arterie, e vene injettate e 
turgide di sangue fluido , specialmente quelle dell' encefalo: i 
ventricoli laterali pieni di siero sanguigno, la sostanza cinerea 
rammollita. 

11 3 .° ( 24 giorni di malattia ) : Con infiammazione Vivissima 
alle serose delFabdome ( peritonitide), poscia a quelle del petto 
( pleuritide ), e finalmente alle entro-cranee ( meningite), non 
fu aperto stante la durata del morbo , ed il suo variar di sede. 

Il 4. 0 ( sedici giorni di malattia ) : Meningite in seguito a 
scabbie retrocessa : cadavere rigido e teso : appena tagliato il 
corio capillizio , largo spaudimento di sangue sciolto, che au¬ 
menta aperta la teca : la meninge è cosparsa di bulle gangre- 
nose a guisa di carbonchioìì 2 i vasi sanguigni injeltati , spe¬ 
cialmente quei del cervello : il seno longitudinale zeppo di 
sangue fluido: i ventricoli laterali pieni di siero sanguigno, 
ed in ogni lato congestione venosa : il fegato aumentato nel 
suo volume , ed indurito nella sua tessitura. 

Dalle quali osservazioni pare che si possano mettere a nu¬ 
mero li seguenti corollarj : 

Primo : Che le infiammazioni entro-cranee cominciarono 
dalle meningi, e questo periodo è costituito, come mi venne / 
opportuno d'osservare nel primo caso : da calore e colore in¬ 
tenso alla faccia; pulsazioni visibili alle nasali, alle temporali, 
alle carotidi: inquietudine estrema: sete: delirio: membra 

f 1 

contratte , convulsioni , morte. 

2. 0 Che col progredir del morbo si addentrò la flogosi uel- 
V encefalo , e questo periodo si appalesa , come osservai nel 
secondo caso, con freddo marmoreo, paresico ; limitalo in pria, 
uni tersale poscia : occhi fissi : coma soporoso : faccia livida 2 
congestione: morte. 

3 .° Che la meningite in seguito alla retrocessione della scab¬ 
bie ha. un processo sui generis , copie rilevai nel 4.io caso ; 
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ed in vero a febbre , che diresti secondaria , con remittenze, 
ad ogni metodo curatilo Tenitente-. pelle enfiata, caldo-urente, 
successe lieve non durato delirio : freddo marmoreo , occhi 
fissi , morte. 

4. Che il processo infiammatorio prescelse il vertice del 
capo. 

✓ ^ 

Le cause furono : Sole infuocato , preceduto e seguito da 

lunghe ore fredde-umide . 

10 non compio queste mie osservazioni col relatarne il me¬ 
todo curativo , giacche , quantunque il più energico , purè 
infruttuoso il rinvenni , e solo mi sorrise in molti altri che 
non così intensamente ne erano affetti , le avventurate cure 
dei quali consistettero nel far succedere rapidamente alle de- 
plezioni derivative-, alle fredde anzi ghiacciate applicazioni f 
i salassi revulsivi , la pronta apposizione di sinapismi o ves* 
sicanti alle estremità inferiori , e quelli preferire a questi. 

11 mese di ottobre cominciò e finì con sensibile diminu¬ 
zione d’ammalati , e col semplificar dei morbi : un solo caso 
merita una pagina di medica osservazione, giacche in meno 
di quindici giorni l’ammalato si fece epilettico, npopl etico 
maniaco, e convalescente, la di cui cura lascia a divedere 
quanto l’odierna patologia valga , se con piè di piombo, sulla 
diagnosi poggi la non cangiabile lerapeja. 

11 soldato Emanuele Rossi della ii. a compagnia fucilieri , 
1. reggimento della brigata Savona, assentato li 24 novembre 
1829 , entrò in questo Spedale militare divisionale li 24 ottobre 
p. p. con bubone venereo , trattato col proto-cloruro di mer¬ 
curio ( muriato di mercurio dolce ) , e contemporanee deco¬ 
zioni di salsapariglia, si ebbero i più lodevoli risultamenti, ap¬ 
pena guarito , il giorno 4 novembre fu invaso da un accesso 
epileptico (i) , che ad un secondo si lega , ad un terzo si 

• . • u ? è * ». 

(t) DalV asserto del Medico , e dalle fedi presentate 


estende con visibile congestione cerebrale , occhi injeUati , 
dolor cefalico intenso , non interrotto : polsi pieni vibranti : si 
soccorre l’ammalato colf emetico dilungato ( proto-tartrato di 
potassio , e d’ antimonio ) , coi salassi , colle bibite nilrate , 
tamarindale : il giorno 9 detto si fa apopletico, con freddo 
paresico universale, faccia livida, abbandono totale delle mem¬ 
bra , occhi addentrati , cisposi ; si aumentano le sanguigne coi 
salassi alle mani, ai piedi , coi sanguisugi! locali delle tempia, 
delle giogolari, delle auricolari, delle nasali, colle ventose scari¬ 
ficate all'occipite, e lungo il dorso; si stimola poscia la pelle 
con vessicanti , e sinapismi : il giorno 11 detto si risveglia , 
si ravviva , si esalta , si convelle , delira , infuria ; si conti¬ 
nuano le flebotomie , si associa I- uso interno dell’ aconito, 
dell’ acqua cohobala di lauro ceraso , della digitale , collo¬ 
cando T ammalato in terrena , solitaria , ampia e fredda in- 
lermerìa , ove una guardia muta eseguì le mediche prescri¬ 
zioni, ei guarì il giorno 17 novembre, cioè il decimoquarto 
di malattia. 

Della Ernalernesi Melenode : Commentario del Professore 

Carlo Speranza . Torino 1 833 . 

Sciegliendò la natura per guida , 1 ’ osservazione, e l’espe¬ 
rienza per appoggio , 1’ analisi filosofica per lume, si accinge 
F egregio Autore a redigere un’ esatta monografia del morbo 
negro. Laonde passando in rassegna i varii scrittori che se 
ne occuparono fin • dai primi tempi della medicina , scende 

1 J 

all 9 Ispezione di leva risulta che l e pi lep sia è nel suddetto 
ereditaria , pendente però gli andati anni di servizio mili¬ 
tare non si era mai potuto constatare , anzi ebbe invi¬ 
diabile sanità . 
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a precisare le opinioni dei moderni, o dichiara che, con¬ 
siderando il vomito, 1’ indole cronica del medesimo, la qua- 
lità della materia evacuata , crede doversi un tal morbo desi¬ 
gnare col noine di emalemèsi melenóde. 

In proposito delle notizie storiche fa osservare , che la 
descrizione lasciataci da Ipocrite è cosi esatta , che an¬ 


che a suo riguardo si deve , come in tante altre affezioni, 
tenersi per norma. I medici greci parlarono io seguito con 
mediocre conoscenza del morbo negro, in ciò ben diversi da¬ 
gli arabi, i quali al solito divagarono in astratte considerazioni. 

Benivenio , Bahuino , Peatero nel secolo xvi non ar¬ 
recarono maggior luce nè sulla genesi del morbo, nè sulle 
sue distinzioni. . . . Schenkio ne ripeteva la causa per sino 
da congenita lesione del fegato sviluppatasi nell’ utero ma¬ 
terno. Foresto riteneva che il vomito di atra bile prove¬ 
nisse da un sangue concreto dall' utero. Da altri si con- 

u * 

fondeva colle emorroidi , oppure, siccome Paempx , e Hoff- 
mann, si accusava l’infarcimento vascolare. 


Spiegazioni cosi vaghe e bizzarre caddero al sorgere del 

TV * * f — r * • c *; dm • 

Morgagni , ed i lavori del Tissot, di Cullen, di Feanr, di 
Sprengel , di Pinel indussero a contemplare il morbo negro 
non altrimenti che una varietà dell’ematemesi d’indole cro¬ 


nica. Ciò non ostante la monografia del melena non si trova 
ancora in uno stato perfetto : a riempiere una tal lacuna si 
risolve il signor Professore Speranza, mimilo di un corredo 

non ordinario di estesa dottrina , e di proprie osservazioni 

10 « •• 

raccolte al letto dell’ infermo , atto a fondare un opportuno 
trattamento curativo non già appoggiato all’ empirismo, ma ad 
una filosofica esperienza. 

Rejette come inutili, le divisioni dagli Autori introdotte in 
fatto del morbo negro, del vomito di sangue , dei visceri in¬ 
teressati , dell’azione di nocive potenze, crede il Professore 
essere sola , identica la malattia , per grado o durata seni- 




plicemenfe variabile. Tanto meno ammette le differenze Sla* 

liane di ileo ematite, o di colica emorroidale, secondo che 

il sangue esce dagli intestini, oppure in essi ristagna. Del pari 

conchiùde della distinzione di Hoffmann in vomito cruento , 

con o senza secesso negro, o di tutte le altre riferite da tanti 

scrittori. Ed appoggialo all’ autorità Ipocratica che dichiarava 

* 

inelena , qualunque si fosse la materia del vomito oscura , 
cruenta, o simile alla feccia del vino, ed all" inchiostro, os¬ 
serva opporlunameuie potersi , e doversi ripetere simili feno¬ 
meni di colore dal maggiore, o minor tempo in cui il fluido 
rimane estravasato nello stomaco, o negli intestini, dalla di¬ 
versa condizione morbosa dei visceri lesi , c dall’ alterata se¬ 
crezione delle 
del gaz acido carbonico sulla genesi del colore. 

Non appartengono all’ ematemesi le evacuazioni cruenti che 
6 i presentano sul finire delle febbri acute gastriche , o nelle 
flogosi degli organi abdominati , le quali devonsi considerare 
come altrettante morbose condizioni sintomatiche delFaffezione 
primaria, con cui si legano, e da cui per lo meno dipendono* 

Ritenendo col Bcffalini , che ogni malattia è un pertur¬ 
bamento di funzione di un organo , di un tessuto , di un si- 
lema con speciale mutamento dello stalo materiale del corpo 
vivo, rintraccia 1 ' A. l’origine primitiva dell’ematemesi mele- 
node nello sconcerto di qualche funzione, o parte organica; 
separandone i fenomeni proprii della medesima da quelli di 
simpatia. 

Quindi porge FA. i segni precursori del morbo, iodizii che 
cominciano a gradi palesarsi collo sconcerto delle funzioni ga¬ 
striche, sintomi che alle volte si mantengono degli anni prima 

0 » ■ . 

di dar luogo allo scoppio del morbo. 

Noi per brevità non seguiremo FA. nel commovente spec¬ 
chio che ci dà di così compassionevole lesione, non meno delle 
gravi conseguenze che suscita in quasi tulli gli organi abdominali. 


ghiandole mucose, non escludendo l’influenza 


per cui infine « tolto F equilibrio fra il sistema esalante, ed 

I 1 , • 1 '*•* •’ • r ~ \v . . ' . “ •/ ~ , " ... 

assorbente, si formano effusioni nel basso ventre: gli infiltra- 

é * . | * ^ ^ . » « * * • 

menti acquosi nel tessuto subcutaneo , d’onde provengono gli 
idropi parziali del ventre , delle estremità , l auasarca, i quali 
tanto aggravano i pazienti. Intanto la debolezza diventa estrema, 
somma l’oppressione, il polso rendesi appena percettibile, ed in 
taluni rappresenta un fluido aeriforme circolante per le arte¬ 
rie. Un freddo marmoreo invade le estremità con diffondersi 
poscia per tutto il corpo : e talvolta avviene che in mezzo al 
freddo delle medesime, le altri parti specialmente interne sof¬ 
frono per violento ardore. La respirazione diventa breve e 
piccola ? stentata a segno , che appena si possono distinguere 
i movimenti delle coste, e del basso «ventre. La pelle si copre 
di una materia viscida, glutinosa, d’onde avvengono i sudori 
generali, e parziali: il volto prende un colore piombèo, gli oc¬ 
chi si offuscano, la voce si estingue: in taluni succedono cout 
vulsioni : sussulto dei tendini, delirio: in altri sonno, sopore, 
o si mantiene la cognizione di se stessi : tutti poi terminano 
come per subitanea estinzione la loro penosa esistenza ». 

Agli antecedenti sconcerti si uniscono pur eziandio quelli 
delle funzioni intellettive, ripetibili, a detta dell’A., anche dal- 
1 ’ alterazione degli umori , e dallo stato di questi sul solido , 
non che dal complesso delle condizioni morbose legate o di¬ 
pendenti dalla malattia. 

Senza abbandonarsi ciecamente all’ anatomia patologica , e 
diffidando delle alterazioni organiche che non consentono coi 
fenomeni immediati della malattia che precedette la morte , 
passa FA. a descrivere i risultamenti necroscopici, che noi 
qui tralasciamo , onde passare all’ eziologia. Predisponenti ca¬ 
gioni sono un temperamento melanconico, irascibile, egli auet- 
rismi nei grossi tronchi abdomioali : la vita sedentaria , e le 
arti o mestieri determinanti abituale compressione sullo sto¬ 
maco , e sugli organi splancnici. Occasionali poi saranno le 
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crouiche flogosi enteriche , e massime V ipertrofia della milza 
in seguito a febbri periodiche autunnali, per cui nacque un 
desequilibrio fra la circolazione del sangue venoso, ed arterioso, 
facendosi una forte compressione sui vasi epatici , splenici , 
onde il sangue arterioso spandesi, ed effondesi nei vasi del 
ventricolo. 

Determinano ancora la ematemesi melenode , la crapola , 
però non include il vino nè i liquori spiritosi come immediata 
cagione del melena. Del pari si dice del caffè : la soppres¬ 
sione delle naturali evacuazioni, delle emorroidi, tendono al 
medesimo risultamento. INon incolpa l’A. le retropulsioni de¬ 
gli esantemi , o delle impetigini , e tanto meno quella delle 
artritidi. L’abuso dei drastici, e degli emeoagoghi provoca non 
di rado il vomito cruento ; ma in questi casi trattasi di un 
vomito acuto che può egualmente avvenire per effetto di qua¬ 
lunque sostanza acre, corrosiva, velenosa introdotta nello sto- 
io a co. L’uso però smodato, e prolungato di un purgante forte 
determina soventi il morbo in questione, e non è raro d’in- 
contrarne esempii in coloro che si abbandonavano negli anni scorsi 
alla pericolosa e fallace panacea di Leroy. Una vita laboriosa, 
sforzi veementi, esterne lesioni soventivolte danno nascita al 
melena. Promovono infine il morbo in questione le febbri acute, 
le metriti ecc. , ciò che notò di già Ipocrate, l’itlero ecc. % 
come sinloma, s’incontra in alcune febbri acute curate coll’in- 
cendiario metodo Broviviano , nella febbre gialla , nel tifo 
petecchiale, nello scorbuto, nel morbus maculosus , nella dis¬ 
senteria ecc. 

Premesse lunghe, ed erudite digressioni sui pareri degli an¬ 
tichi in proposito alla condizione patologica del meleoa , ri¬ 
tiene l’A. con Morgagivi , e con Portal, risiedere essa nei 
visceri ostruiti, che ne promovono l’ingorgo, e l’infarcimento; 
e non consistere perciò sempre la suddetta condizione nella 

flogosi enterica , m,a bensì nella cronica alterazione dei vi- 

- * 
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sceri splancnici, essendo V infiammazione gastro-enterica la 
conseguenza , e F immediato effetto della medesima. 

L’A. sostiene essere il melena d'indole irritativa o flogi¬ 
stica ; quando però il sangue si effoude lentamente nello sto¬ 
maco per causa di compressione esercitata dall’ accresciuto 
volume dei visceri abdomintlt, ò dallo sconcerto per il san¬ 
gue arterioso, e venoso, corrispondente, la vuole meccanica 
idraulica , o congestiva. Quindi in origine il morbo è sempre 
locale , ed i fenomeni interessanti lo stato universale, d’ onde 
nasce una affezione pure generale di astenica natura , appar¬ 
tengono alla individuale costituzione , non che a diverse mor¬ 
bose condizioni , che precedono , accompagnano , o seguitano 
la stessa malattia. Laonde F Autore considera il melena per 
una affezione organico-dinamico-idraulico-materiale, composta 

da lesione del solido con vizio dei fluidi. 

Grazie ai lumi emessi dall’Autore della patologia analitica, 
cd agli odierni avanzamenti dell’anatomia patologica, la mag¬ 
gior parte dei medici sono intimamente persuasi , che le sin¬ 
tomatiche forme non costituiscono l’essenza delle malattie ; ed 
essere perciò inutile , anziché dannosa ogni classificazione fon¬ 
data sulle medesime. Perla qual cosa Fematemesi melenode, 
malgrado ancora i molti elementi che concorrono alla di lei 
produzione , non deve più essere appoggiata ad arbitrarie di¬ 
stinzioni. Perciò l’Autore ritiene la medesima fra le affezioni 

del sistema vascolare sanguigno , e particolarmente fra i pro¬ 
fluvi! cruenti. / 

Descritti i segni che differenziano il melena dall’ emoftisi, 
dal sangue emorroidale, dalle ulceri del ventricolo , osserva 
molti essere i fenomeni caratteristici di quest’ affezione. Gli 
sconcerti che gli individui soffrano alla regione dello stomaco, 
l’ostruzione degli organi splancnici , F ostinata costipazione 
del ventre , la qualità della materia evacuata per vomito e per 
Fano, con insopportabile fetore della medesima; i polsi pie- 
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coli, esili, il colore del volto pallido, terreo } il dimagramento 
universale, V alterazione delle facoltà intellettuali formano le 
precipue condizioni che ne rischiarano la diagnosi. 

Poco si deve sperare , e molto temere nell 1 ematemesi me- 
leuode ; quindi Ipocrite scriveva , lelhalis quidetn morbus 
est , non autem consenescit . Se il morbo non é molto innol- 
tralo nè unito a vizio organico di qualche viscere addominale, 
o quando sia prodotto dalla soppressione di qualche abituale 
evacuazione , si può sperarne la guarigione .... Non abbia¬ 
mo indizi! sicuri per giudicare lavorevolmente dell'esito del 
morbo: egli è soltanto nei primordii di esso, e semprecchè 
attacchi persone giovani, tornite di buon temperamento, o 
sia prodotto da cagioni facilmente removibili, o limitato allo 
sconcerto delle iunzioni piuttosto che a vizio organico dei vi¬ 
sceri , che è lecito sperare mediante pronto soccorso di con¬ 
seguire uu esito lelice... Nel Tenia temesi melenode secondaria, 

il buono o cattivo giudizio dipende dalla malattia colla quale 
si viucola. 

Cura . — Phartnacum bibencìum freijuenler , et prò anni 
tempore , et serum et lac : lenibus per alvum subeunlibus 
ulalur : at sì alvus non egerat , molle infusurn per clistere 
immittito. Et caput purgalo de manibus sanguìne/n delhrai - 
lo , si aeger non fuerit debilis ( Hip . de morbis , lib, //). Le 
suddette massime ipocratiche vengono sempre più giustificate 
dall 5 odie rna filosofica esperienza. 

Comparendo però V ematemesi ad intervalli, ne viene in 
conseguenza che altko deve essere il trattamento curativo sotto 
! evacuazione del sangue, altro fuori della medesima. Nel primo 
caso 1 indicazione terapeutica riducesi a mezzi palliativi pro¬ 
porzionati all intensità del male \ laddove la materia venga ri¬ 
gettata per vomito , convengono a preferenza le bevande mu¬ 
cillaginose , le subacide , 1' acqua fredda-gelata , il salasso, se 
richiesto dal temperamento, ed il riposo. Dannoso crede l’À. 
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Pausto-antiemetico del Rivebio, come pure i diversi empiastri 
applicati alla regione del ventricolo, onde calmare i dolori. Al 
«qual effetto l’A. propone V estratto di giusquiamo in bevande 
mucillaginose , nell’ acqua di fiori di cedro , di arancio ecc. 
Non inai ricorre agli astringenti, ai tonici, al vino di Spagna, 
che irritano, maggiormente lo stomaco. Il flusso melenico oc¬ 
correndo per l’ano, si useranno clisteri emollienti, e lassativi. 
Valutando il bisogno di rendere più libera la circolazione nel 
sistema della vena porta , d’impedire l’ingorgo delle arterie 
gastriche , enteriche, mesenteriche , di scemare le congestioni 
sanguigne negli organi splancnici , 1’ irritazione , o la cronica 
flogosi , se esistenti nell’ uno , o nell* altro vincere, non evvi 
rimedio più indicato, che la locale sottrazione sanguigna me¬ 
diante le mignatte all* ano. A promovere l’evacuazione della 

materia effusa nello stomaco , e negli intestini tenui giovano 

• . / 

la cassia, la manna, il tamarindo. Pessimi sono, ripete, i 
purganti drastici , e ne riferisce non pochi esempi della no¬ 
civa loro efficacia. E qui opportunamente avvertisce l'A. quanto 
sia erroneo il pretendere di deprimere una flogosi gastro-en¬ 
terica acuta o cronica colla gialappa, coll’aloe , colla gomma 
gotta, sotto il cui uso si esacerba ognora la malattia. L’azione 
primaria dei purganti, secondo Emiliani, lungi dall’agire con¬ 
trostimolando , come taluni pretendono, accresce in vece i 
movimenti vitali, e V afflusso degli umori alla parte cui ven¬ 
gono applicati, per cui sono di sua natura contrarii ne! tratta" 
mento delle malattie mantenute da processo flogistico. Da ciò 
ne viene, che il ricorrere nel melena agli emetici, ai purganti, 
egli è lo stesso , che promovere vieppiù il vomito sanguigno , 
accrescere l’evasione della materia , e rendere il male in breve 
** tempo mortale. Utili poi saranno le decozioni di gramigna, di 
cicoria , di tarassaco , di camomilla, di tiliio, ecc., le quali 
con diluire gli umori contenuti nello stomaco , e negli in¬ 
testini tenui , promovona 1’ evacuazione della materia sangui- 
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gna tuttora in essi stagnante, o di nuovo separata, è calmano 
la persistente irritazione, la quale non manca di essere pro¬ 
dotta , e mantenuta dalla stessa materia effusa. Le suddette 
bevande si combinano vantaggiosamente coi blandi evacuanti, 
coll 1 acqua di calce , e colle acque acidule. 

La canfora , 1 ’ oppio , Felisile di proprietà , l’acqua di 
menta, di cannella, l’acqua di Rabellio , le tinture di castoro, 
le essenze spiritose produssero ognora funesti risultamenti, ed 
aumentano le turbe morbose. Per calmare gli spasimi dell’in¬ 
fermo V À. propone gli estratti di giusquìamo , o di lattuca 
virosa. I clisteri emollienti , demulcenti porgeranno pure un 
ottimo sussidio, bisogna però che siano ricchi di principii ve¬ 
getabili , estrattivi, gommosi. 

Ma per quanto riescano giovevoli i suindicati soccorsi, essi 
pero non tolgano 1’ essenza del male, od il processo morboso, 
che deve essere in ragione delle potenze nocive combattuta 
con rimedii aventi azione elettiva sugli organi essenzialmente 
interessati. Per la qual cosa , derivando sovente la malattia da 
ostruzione della milza, del fegato, del pancreas, conviene, 
premesse le locali emissioni di sangue , rifuggire alla gomma 
ammoniaca, al sapone, agli estratti amari di assenzio, di cen¬ 
taurea, di cicoria , di rabarbaro ecc. Tali rimedii ridotti in 
pillole devono per lungo tempo continuarsi ; allo scopo mede¬ 
simo tendono le preparazioni marziali, e le acque ferruginose 
per bevanda. 

Infine raccomanda 1 ’ A. di andar a rilento nell 1 eseguire il 
salasso , il quale hon è già il mezzo esclusivo per dissipare la 
infiammazione , e molto più se cronica. Piei casi disperati, e 
finché rimane una scintilla di forza vitale animatrice della 
macchina , non si deve rinunciare ai soccorsi palliativi ; ma 
guai al paziente se questo residuo di forza vitale viene assa¬ 
lito con rimedii attivi , allora esso per duplice via corre al 
suo ultimo fine. 
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Avuto riguardo alla malattia principale , con poco divario, 

fa d’ uopo dirigere la cura del morbo secondario ; emergenze 

quelle che per brevità trasandianùo, e che sono tutte de- 
scritte dall’ A. 

INel regime dietetico si rammemori il medico che Ipocrate 
scriveva: A cibis abslineat dulcibus , oleosis , et pinguibus : 
acria non edat, neque salsa ; se rum , et lac frequente,' 
dato : precetti questi che non possono essere più commendali 
nel melena , iu cui trattasi di sostenere 1’ assimilazione orga¬ 
nica, e di correggere nello stesso tempo Io sconcerto dei solidi 
e dei fluidi. ’ 

Quindi r A. suole, durante il vomito od il flusso melenico, 
concedere bevande acquose, fredde, acidulate : brodi leggieri,' 
e siero di latte. Scomparse le evacuazioni sanguigne, passa 
alle sostanze vegetabili , ai brodi nutrienti, al latte, ai ce- 

reali, ed a cibi di facile digestione, non escludendo al biso¬ 
gno una moderatissima dose di vino amaro. 

Dissipato il male convengono le preparazioni marziali , la 
china-china in tenue dose , gli estratti amari. 

A quanto sopra tengono dietro ottimi consigli igienici di¬ 
retti a precauzionare l’infermo da una ricaduta, che per es¬ 
sere facilissima , può diventare pur anco fatale. 

Conchiude poi con insistere di prendere la natura per guida, 
ritenendo con Hoffmann Extra naturam error undique et da- 
mnum... Sovra simile principio stabili l’A. la dottrina delle 
ematemesi melenode, sperando che il suo lavoro non riuscirà 
discaro ai novelli seguaci di Esculapio , ai quali è special- 
mente indiritto , onde condursi in mezzo alla medica intolle¬ 
ranza , ed alle variabili seducenti teoriche, che sgraziatamente 
per la scienza, e per 1’ arte in oggi predominano. 

De-Rolawdis. 
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Rapporta economico e medico dei risulf aménti ottenuti da 
alcune esperienze sulV impiego degli ossidi e dei sali di 
Cromo : del signor professore lAconson . 

É 

Le conoscenze medico-chirurgiche succedono sì rapidamente 
le une alle altre , che il clinico, ed il chimico hanno di che 

occupare le loro immaginazioni. 

Inesperti, e non ancor ben fermi sulla scoperta del signor 
Reichembach, ecco che un nuovo medicamento dotato di simili 
proprietà si preconizza; esso si è il cromato di potassa (1). 

Il Professore Iacobson comunicò alla Società Medica di Co¬ 
penaghen i risultamene ottenuti cogli assidi , e coi sali di 
cromo in rapporto ai loro effetti fisiologici e terapeutici. 

» Noi ci affrettiamo quindi di accennarli brevemente , riser¬ 
bandoci di dare in. continuazione tutti i dettagli circonstanziati 
che rileveremo utili alla medica disciplina. 

Dietro particolari ricerche instituiLe sui composti di cromo, 
il professore Iacobson rinvenne che essi, ed in ispecie il cro¬ 
mato di potassa, possedevano proprietà fin allora incognite , 
le quali rendono quest* ultimo sale di un uso prezioso nella 
medicina, e nelle arti. 

Egli riconobbe che detto sale il quale non è , e non può 
essere di natura infiammabile, aumenta ad un grado sommo, 
la facoltà di bruciare le sostanze vegetali ed animali. 

Se, per cagion d 1 esempio* dopo avere inzuppato tT una sua 

soluzione satura dei fili o della tela di canapa , di lino, o di 

• » 

cotone, ovvero della carta , e dopo averle lasciale essicare 
s’infiammano in alcuni punti, producesi una combustione attiva, 

(i) JSoi speriamo di poter ben presto procurarci questa 
sostanza , poiché ritrovasi il minerale sul monte Musine ul - 
Cuna , e vicinissima falda dell* Alpi verso Susa. 


63 

forte e continua, che estendesi ad ogni parte senza tuttavia 
suscitarvi fiamma, e ('intiera porzione imbevuta della soluzione 
salina c prontamente consumata : simile virtù è posseduta ad 

un grado eminente al pari di tuli’ altro sale metallico, senza 

* 

punto perderla qualora venga anche reso alio stato di sotto-sale. 

11 cromato di potassa fu impiegato con successo nel tratta¬ 
mento di diverse specie di ulcere , e riesci vantaggiosamente 
nella preparazione dei motxas senza aver bisogno di attivarne 
la loro energìa , essendo ancora più certa V operazione. 

Esso può venire altresì impiegato nelle preparazioni pirote- 
chniche. 

Tutti gli ossidi di cromo posseggono la stessa proprietà so¬ 
prattutto quando sono combinati cogli alcali, e quello di cui 
parliamo 1’ ha ad un segno il più elevato. 

Un’altra dote importante del sale in discorso si è,-che 
sebbene facile a ridursi, può nullameno combinarsi colle mol¬ 
tissime sostanze vegetali ed animali, senza decomporsi. Questa 
virtù unita alla grande affinità che il cromato possedè per Fai• 
qua, per cui impedisce questo liquido d’ esserne assorbito dalle 
sostanze organiche, gli dà quella di preservativo contro la fer¬ 
mentazione , e la putrefazione , arrestando quest’ ultima non 
solo allorché è già stabilita, ma togliendone tutte le vestigie; 
perciò può considerarsi come agente disinfettante , e la sua 
utilità è sì grande in tecnologia come in medicina , che i 
naturalisti ed anatomisti possono ritrovare in una debole solu¬ 
zione di questo sale un mezzo efficace di perkefvare le so¬ 
stanze organiche destinate ad esperienze, od a conservarsi nei 
loro musei. 

Il Professore Iacobsón presuppone ancora, che col mezzo di 
questo sale si giunga a prevenire od arrestare l’infracida mento 
secco , che ha un’effetto sì funesto sui legni di costruzione. 

Egli ha infine osservato che le preparazioni di cromo agi¬ 
scono in modo particolare sul sistema nervoso , e che là sua 
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azione propria e io parte dissolvente , ed in parte corrosiva 
in guisa peraltro diversa del modo d’ azione degli altri sali 
metallici, e FA. presagisce che sono destinate esse a pren¬ 
dere una parte importante in medicina. 


Indagini sulla diagnosi della pericardite 
del signor William Stohes . 

• « • * -* ’ - i ^3 r 4 . * ♦ 
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Un’ opinione generalmente ancora seguita , a malgrado dei 
lavori di Collin , di Andral , di Lovis ecc., si è che la peri¬ 
cardite non abbia sintomi proprii, e che non sia riconoscibile 
fuorché per via di esclusione. II dottore Stohes non la pensa 
così; a suo parere la pericardite possiede segni positivi, che 
ne ì elidono la diagnosi meno oscura, nella pluralità dei casi. Le 
sue ricerche banuo per oggetto il rumore di alrilo indicate 
da Collii*, e tenta di dare un prezzo a questo rumore come 
segno della pericardite. Noi diamo un sunto di detta memoria 
la quale porge molto interesse. Secondo il dottore Stohes dopo 
Collii*, nessun patologo si occupò di questo fenomeno mor¬ 
boso. Laennec, e Lovis non ne parlano nelle loro memorie. 
Bertin si limita alla-frase seguente : sino ad ora l’ascolta¬ 
zione non diede verun segnale per cui si possa riconoscere la 
pericardite acuta a meno che si voglia considerare come tale 
il rumore di cuojo nuovo indicato dal signor Collii*. Andral, 
Rostan fecero simili osservazioni. Broussais dice « vi esiste un 
fenomeno degno di attenzione , ed a cui non si diede ancora 
tutta T importanza che si merita , e questo si è il rumore di 
pergamena , il quale si percepisce benissimo mediante lo ste¬ 
toscopio ; esplorando con detto strumento le incipienti peri¬ 
carditi, si trova la sensazione, che porgerebbero due corpi sec¬ 
chi che si urtassero V uno contro V altro : segno che unito al 
dolore, ,ed all 1 angoscia non lascia dubbii sopra resistenza della 
b e gmasia ». ' 


\ 
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L’ A. raccolse varie istorie in proposito , che noi per bre¬ 
vità tralasciamo' per passare alle sue conclusioni. 

Conviene distinguere due specie di pericarditi, quelle collo 
spandimento copioso di siero, e quelle ove lo sconcerto ana¬ 
tomico consiste in una trasudazione di linfa plastica alla su- 
peificie del pericardio. Nella diagnosi della prima specie la 
percussione è molto utile : nella seconda serve a niente. 

In generale nella pericardite , la sensazione comunicata alla 

mano , ed il rumore di strofinamento si modificheranno in 
ordine alle seguenti circostanze. 

i.° Lo stato di trasudazione plastica. 

2. 0 La sua estensione. 

3 . ° La presenza , o la mancanza di liquido. 

4. I progressi , o la sospensione del lavoro di organiz¬ 
zazione. 

5 . Il corso più o meno rapido dell*obliterazione del cavo. 

6 . ° Le recrudescenze della infiammazione. 

Il rumore di fregagione prodotto dal pericardio infiammato 
si offre ora sotto la torma di un rumore di scuffina simile a 
quello che ha luogo nei casi i piu gravi d’ ossificazione delle 
valvole : ora sotto la forma dello scroscio di cuojo nuovo: op¬ 
pure presenterà leggieri variazioni di questi due rumori i quali 
cangiano notevolmente sotto F uso dei rimedii; quindi un’ap¬ 
plicazione di mignatte tara passare dal rumore di una grat¬ 
tugia unito a fremito percettibile alla mano , al rumore di 
un mantice senza fremito. Un carattere importante di questo 
rumore si è, che esso è solo sensibile alla regione del cuore. 

Il rumore di stropicciatura qualunque ne sia la forma dovrà 

considerarsi come segno di pericardite nelle seguenti circo¬ 
stanze. 

i.° Quando si manifesta repentinamente. Una malattia 
delle valvule non può giungere in uno o due giorni a produrre 
un rumore di raspa intensa. 
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а. ® Quando è accompagnato ( ciò non occorre sempre ) 
ad un fremito sensibile alla mano, 

3 .° Quando si spiazza facilmente a tenore dei progressi 
della infiammazione. 

4. 0 Quando si associa ai due rumori del cuore, nel caso 
pve in prima non vi esistevano sintomi morbosi di detto organo. 

5 .° Quando scompare sotto la cura opportuna, per non 

k • \ * ••• •' , • • / " 

farsi più sentire, quantunque il cuore fosse eccitato. 

б . ° Quando è percettibile in una piccola estensione, an¬ 
che allorché è fortissimo. 

Epilogandosi F A. Inglese termina colle seguenti proposizioni, 

I. Nella pericardite con trasudazione di linfa plastica , Io 

strofinamento delle due superficie ineguali produce un rumore 
percettibile alForecchio, ed una vibrazione sensibile alla mano, 
segni che di certo fanno riconoscere la malattia, anche nella 
mancanza degli altri sintomi. r. 

II. Più le superficie del pericardio sono ineguali , maggior¬ 
mente i sintomi riferiti sono distinti. 

III. Il rumore di strofinamento si unisce ai due rumori del 
cuore. 

IV. In generale è solo riconoscibile alla regione precordiale. 

V. Si offre con modificazioni , ma soventi volte somiglia al 
rumore prodotto da un morbo inoltrato delle valvule del cuore. 

VI. E distinto al più alto grado , quando la regione del 
cuore continua a presentare un suono limpido chiaro alla per¬ 
cussione : ma F esistenza di un liquido nel cavo del pericardio, 
pon indica sempre la sua scomparsa. 

VII. Può riprodursi dopo il riassorbimento del liquido con¬ 
tenuto nel pericardio, o dopo il rinnovellamento della infiala- 
inazione. 

Vili. Il rumore di fregagione può essere manifesto quando 
il fremito non è più percettibile alla mano. 
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IX. E rapidamente modificalo da una cura antiflogistica 
diretta. 

X. Osservando detti fenomeni ne! loro corso, si pu^ seguire 

quello della organizzazione, cioè dell 1 obliterazione della cavità 

del pericardio, e giudicare dell’ efficacia terapeutica posta in 
opera. 

XI .Pjunque si deve conpedere, che I? ascoltazione è diretta¬ 
mente utile nella pericardite, e che la sua diagnosi non con¬ 
siste soltanto in segni negativi. 


Cura della sifilide nella clinica chirurgica delV Università 

di Halle : del signor Blasìvs . 

Contro gli accidenti secondarii della sifilide, 1 ’ ossido rosso 
di mercurio venne ad oprato favorevolmente col metodo seguente. 
Nei primi cinque giorni P infermo lo prende alla dose di 2)5 
di grani : ogni cinque giorni si accresce la dose di un quinto 
sino al punto in cui pare la malattia diminuire: allora si ritorna a 
gradi alla dose prima. Questo rimedio si' porge in polvere, od 
in pillole , secondo le forinole qui sotto descritte... È raro 
che se ne dia piu di un grano nelle 24 ore , e soventi volte 
i disturbi cessano prima che si sia giunto a tale dose, oppure 
uno è costretto ad aumentarla ; si è così che certi individui 
ne presero durante qualche tempo due grani al giorno. 11 re¬ 
gime sarà severo : gli iniermi possono attendere tuttavia ai 
loro affari , purché non commettano eccessi; questa circostanza 
deve farlo preferire al sublimato, ed al calomelano. Tutti i 
medici sanno che il menomo disordine commesso durante la 
cura determina serie conseguenze. Le applicazioni locali sopra 

i condilomi, le ulceri, sono di poca entità ; la pulizia è suf¬ 
ficiente. 

• • * i. * K . »« * •!’.. ’ . _ ’ ‘ * J 2 ' l. 

Nascono uon di rado sotto T uso del precipitato rosso delle 
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doglie di stomaco : esse si vincono con bibiie mucilaginose $ 
le nausea^ ed i vomiti cessano, somministrando dopo la pol¬ 
vere un infuso di melissa , o di altre piante aromatiche : in-» 
'fine la diarrea si combatte, associando V oppio all’ossido: ma 
questi sconcerti sono assai più rari di ciò che occorrano nel- 
T uso del sublimato, e non si osservano d’altronde giammai 
quei dolori di petto , e gli sputi di sangue pedissequi all’ uso 
del deuto-cloruro. 

L’ ossido rosso produce frequentemente la salivazione, di-* 
minuendone la dose essa scompare. Sarebbe pocò conveniente 
di adoprarlo nei sintomi primitivi della sifilide , la sua azione 
è troppo lenta ( 40 giorni almeno ), ed il calomelano agisce 
altrettanto bene , e presto ; 1 ’ energia del sublimato è ancora 
più pronta , ma non bisogna usarlo a tenóre del metodo di 
Dzokdi , mentre origina un* effetto calcolabile soltanto quando 
si giunse a dosi un po’ notevoli. 

Per annichilare le forme ribelli della sifilide, i dolori osteo-: 
copi, le ulceri della faringe ecc. Il professore Rlasius ante»* 
pone la decozione di -Zittmann. Eccettuato questo caso 1 ’ os¬ 
sido rosso di mercurio gli parve offrire vantaggi tali, che egli 
li sommette alla fiducia del pratico, affinchè 1 ’ ulteriore espe¬ 
ri epza decida sul loro valore. Eccone le forinole ; 

Polvere, 

^ 5 . Ossido rosso di mercurio grani ij ; zuccaro bianco scru¬ 
poli x 5 si dividono in x parti eguali da prendersene una alla 

mattina, e I’ altra alla sera , aumentandone una ogni cinque 

m \ w . % 

giorni. 

. Pillole. 

Ossido rosso di mercurio grani jv, mischiato con una 
piccola dose di siloppo : molica di pane , zutcaro bianco aa. 



;\ ^ - 6 9 

q. basti: si facciano 70 pillole, da prendersene 4 al mattino, 

e 4 alla sera, ed aumentando di 4 ogni cinque giorni. 

( jdlgemeinische medicinische Zeilung )<, 


Cura della blenorrdgta , del D . Pitschat . 

Per prontamente guarire a qualunque siasi epoca della ble¬ 
norragia r A. prescrive la terebentina adoprata nel modo se¬ 
guente. 

1$. Acqua di mente piperita 4 oncie , terebentina di Ve¬ 
nezia un mezzo grosso, miicilagine di gomma aràbica q. b. 
per fare una emulsione* a cui si aggiunge acqua di mandole 
amare un grosso e mezzo , e siloppo di orzo un mezzo grosso. 
Una cucchiajata all’ ora. « 

Se l’infermo è di un temperamento irritabile l’A. preferisce 
la formola che segue : 1$. Infusione di un mezzo grosso di fo¬ 
glie di giusquiamo in sei oncie di acqua bollente ; terebentina 
di Venezia un mezzo grosso, mucilagine di gomma arabica 
q. b. per un’ emulsione, a cui si unisce un poco di siloppo 
di orzo. Una cucchiajata ogni ora. 

Allorché i testicoli sono dolenti, che Tammalato fu di già 
colpito più volte da blenorragia , e che è di una costituzione 
scrofolosa, si prescrive quest’altra formola: BjJ. Foglie di ci¬ 
cuta uno scrupolo , si faccia un* infusione in quattro oncie di 
acqua bollente ; terebentina di Venezia un mezzo grosso; mu¬ 
cilagine di gomma arabica q. b. per un’ emulsione ; acqua di 
mandole amare peste un’oncia, siroppo di cinnamomo un on¬ 
cia; istessa dose. 

In generale qualunque sia la dorinola scelta, basta di re¬ 
plicarla tre o quattro volte per guarire la blenorragia, eccetto 
gli scoli antichi , i quali esigono un uso più prolungato di 
qualcheduna delle indicate bevande. Ben inteso che all’ infermo 
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devono proibirsi i cibi eccitanti, e fl attalenti. Per bibita or¬ 
dinaria prenderà acqua pura o inzuccherata , V acqua di Seltz 
con latte tepido, birra leggiera , emulsione di mandole. Por¬ 
terà un brachiere , ed entrerà soventi in un bagno tepido. 
Se compare la diarrea conviene somministrare V oppio unito 
alla bevanda. H metodo riferito è applicabile eziandio alla 
donna. 

( Hùffeland’s Journal der Prackiisch ). 


Del taglio del tendine di Achille , come mezzo curativo 
del piede storto : del signor Prof. L> StomeYer. 

IL taglio dei tendini qual mezzo curativo di alcune defor¬ 
mità fu già propósto anticamente : a Delpech però appartiene 
P onore di averlo sommesso a regole fisse. Secondo lui il ten¬ 
dine da recidersi non deve essere posto a nudo , non bisogna 
eseguire il taglio a traverso di una incisione paralella alla cute, 
altrimenti si espone il tendine a sfaldarsi. 

Appena fatta la divisione del tendine, conviene mettere le due 
estremità in contatto, e mantenerle con un apparecchio op¬ 
portuno sino alla loro consolidazione; questa riunione avendo 
luogo mediante il concorso di una sostanza fibrosa di nuova 

u 

origine , fa d’ uopo , prima che essa abbia acquistata tutta la 
sua solidità , procurare il prolungamento mancante ai muscoli, 
col mezzo di una estensione graduata ; infine quando si ot^ 
tenne detto prolungaménto è necessario di mantenere la parte 
nella sua posizione sino al segno che la sostanza intermediaria 
sia giunta a tutta la sua solidità. 

> Tali sono i principii che deggiono essere di norma all 1 opera¬ 
tore. Nientemeno il chirurgo di ifton peli ieri non sembra avere 
adempiuto in modo completo tutte le indicazioni da luì stesso 
stabilite. Nell 1 osservazione inserita nel suo trattato , si legge 
che eseguì il taglio in proposito di un 1 altra maniera. 
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Ad un giovine di 9 anni steso sul ventre , 1 ’ A. mise ua 

'1 1 ‘ • . * f * • . - - 2 

gammautte dietro il tendine di Achille, in guisa che ne ri¬ 
sulto da ogni lato del tendine una ferita lunga un pollice. Si 
ritirò subito ristrumento, e si portò nella ferita un coltello 
convesso il cui tagliente era diretto verso il tendine : in que¬ 
sta foggia 1 ’ A. diviserii tendine trasversalmente all’indietro , 
senza colpire la cute collocata superiormente. Ma con simile 
metodo non si si uggì la sfaldatura del tendine, ed i mar¬ 
gini del tendine essendo divenuti aderenti al fondo delle ci¬ 
catrici , le quali si formarono lentamente a motivo della sup¬ 
purazione , i movimenti , e la flessione del piede occasiona¬ 
vano storcimenti della cute e próducevano atroci dolori. 

Il D. Stromeyer ingegnosamente modificò il metodo di 

Delpech , ecco una delle istorie che ha pubblicatè a tal ri¬ 
guardo. 

Georgio Ehìers di 19 anni fu sin dal quarto anno di sua 
esistenza, senza causa cognita , colpito da una deviazione del 
piede sinistro , la quale ognora più progrediva. In prima i 
mezzi terapeutici, e gli apparecchi impiegati avevano prodotti 

4 « 

lievi miglioramenti , ed in seguito la cosa si fece tale ad im¬ 
pedirli i movimenti. Le escoriazioni e le suppurazioui profonde, 
che risultarono dai tentativi d’ indirizzamento , indussero la 

* *. "V p. • 1 ** 1 . 

carie del quinto osso rnetatarsiauo , la cui guarigione giunse 
ben tardi. I genitori rinunciarono allora ad ogni cura , e 
fecero eseguire una gamba di legno al loro figlio di età t’i 
anni 14, gamba che si appoggiava sulla tuberosità ischiatica? 
e che si fissava con fibbie , e con coreggie. Mercè a questo 
apparecchio e ad una stampella il giovine camminava medio¬ 
cremente nei tempi asciutti. 

Quando consultò P A. in ottobre i 83 o offriva dal Iato si¬ 
nistro un piede storto al più alto grado. L’ uso continuato du- 

, y 

rante cinque anni della gamba di legno avea prodotto nel- 
1 articolazione del ginocchio una notevole deviazione all* in- 
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fuori. La gamba destra era beo provvista Dei muscoli, tuttavia 
il piede destro presentava una convessità dorsale assai con¬ 
siderevole, per cui rassomigliava ad una zampa, equina... 

L 9 À. cita questo fenomeno , perchè esso prova, secondo lui , 
la cagione del piede stolto esistere nel midollo spinale. 

La mobilità che gioiva ancora F articolazione del piede, ed 
il fermo proponimento del giovine, decisero FA. a tentare l’o¬ 
perazione. L 1 uso degli apparecchi estensori non ebbero altro 
effetto dopo tre mesi , che sviluppare la pianta del piede , e 
migliorarne i suoi margini. 

i 

Quando si pretese di adoperare nna maggior forza , vi si 
produssero lacerazioni, quindi si credette bene di passare al 
taglio del tendine di Achille. 

L’operazione ebbe luogo li 28 febbraio 1 83 1 - L’infermo 
sedeva sopra una tavola, e presentava il lato sinistro all’ope¬ 
ratore 2 un aiutante fissava il ginocchio , un altro afferrava il 
piede , e lo piegava io modo che il tendine fosse molto teso. 
Un gammautte acuto, ristretto, e curvo in guisa che il ta¬ 
gliente offrisse una convessità , venne innoltrato due pollici 
sotto dell’ inserzione del tendine tra questo , ed il tibia : il 
tergo del coltello era diretto verso Fosso, ed il tagliente verso 
il tendine , il quale fu reciso per F introduzione delF instai- 
mento. Questo taglio si fece con rumore. L’ indicazione di 
eseguire le ferite esterne minori che si possano, onde evitare 
F ingresso dell’ aria , la sfaldatura del tendine , e la suppura¬ 
zione furono perfettamente adempite ; il taglio venne favorito 
dall’ estensione procurata da nn’ aiutante, il quale faceva pie¬ 
gare energicamente il piede. Lo scolo del sangue fu piccolo : 
colla flessione del piede vi si osservava un’allontanamento di 
tre quarti di pollice traile due estremità, senza che la forma 
del piede avesse migliorata sensibilmente. Nell’ estensione del 
piede questo intervallo scompariva, e le estremità del tendine 
si trovavano in contatto; si collocò da ogni parte del tendine 
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«n piumacciuolo lungo, stretto, sostenuto dai primi giri di una 
fascia , la quale circondava il piede , come la cifra 8. L’ uso 
di un’ assicella non si stimò opportuno, mentre l’atrofia dei 
muscoli non minacciava veruno spiazzamento delle estremità 
tendinose. Il membro giaceva sopra un guanciale» 

Al terzo giorno le ferite si vedevano guarite : le estremità 
del tendine alquanto tumide : ecchimosi al maleolo interno: 

i movimenti impressi al piede non influivano sull’ estremità 
superiore. 

ÀI sesto giorno l 1 ecchimosi era scomparsa : i margini del 
tendine si erano riuniti in guisa, che i movimenti impressi al 
piede con precauzione producevano movimenti all’altro mar¬ 
gine superiore. Vi esisteva però in tali siti una viva sensibilità, 
la quale scompariva quasi del tutto verso il decimo giorno , 
epoca in cui il giovine coi suoi movimenti volontarii metteva 
in azione i muscoli gastrocnemii , e poteva tendere il tendine 
di Achille. 

L’ A, pensò che il momento era giunto opportuno per eser¬ 
citare 1’ estensione della sostanza fibrosa intermedia , ed ap¬ 
plicò un suo apparecchio, di cui qui sotto ne indicheremo la 
forma; a poco a poco le cose migliorarono talmente che dopo 
un anno e mezzo la forma del piede gioiva della sua direzione 
normale , ed il volume della gamba era essenzialmente accre¬ 
sciuto. 

\ 

Trascorsi sei mesi l’infermo non avea più bisogno dello stival¬ 
lino munito di una tige di ferro : egli camminava con uno 
stivale ordinario, senza bastone , e senza dare il menomo in¬ 
dizio della primiera sua claudicazione ; poggiando il piede a 

terra senza sforzi, e dirigendone V apice in avanti anche mar¬ 
ciando rapidamente. 

Per brevità tralasciamo le altre istorie al di presso simili 
all’ antecedente , e che provano quanto possano l 1 ingegno e 
la perseveranza, onde vincere in un intervallo di tempo piut- 
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► limirato, deformità che ragionevolmente si consti! èi avario 

V . 

come incurabili. 

L’apparécchio del dottor Stromeyér si eomponè di utià 
assidua un pócò più lunga della gamba , e terminata infe- 
riomente da una Scanalatura rotonda, destinata a ricevere 
la parte dèlia gamba corrispondente aité ferite esterne , ed a 
cjnellà del tendine , come pure il risalto fatto dai 1 calcagnò. 
Fra i due tegoli che limitano la scanalatura da ogni parte 
esiste una suola mobile, la qual forma coll 1 assicella an¬ 
goli più o menò àòuti ad arbitrio. In’ basso i due regoli ven¬ 
gono riuniti da una specie di cilindro mobile provveduto ad 
una d'elle site estremità di una ruota addentellata Che si fa 
girare mediante una 1 piccò'là leva./.. Un cordoncino éhè passa 
al dissopra della suòla di legno , vèrso il suo terzo anteriore, 
ascende da ogni lato , si rifletté sulle dite carrucole fisse la¬ 
teralmente verso la metà dell 1 assicella e discende venendo à 
raggirarsi sul cilindro mobile. Dopo di avere convenientemente 
circondata la gamba , e di averla calzata di lana , vi si a- 
datta colle corèggie F assiema corrispondente alla faccia po¬ 
steriore ; la pianta del piede poggia sulla suola di legno mo¬ 
bile , che forma coll 1 assicella un angolo ottùso in alto, ed 
acuto in basso. 11 piede è fisso solidamente sopra questa suola, 
se si volge il cilindro la corda raggirandosi pure maggiormente 
sul medesimo alza la suola suddetta , e spinge il piede nella 
flessione. Una resta di ferro che entra nei denti della ruota 
del cilindro si oppóne acciocché questo ricada sopra se stesso. 
In tal modo si può esercire facilmente un’ estensióne energica 
sul tendine , e misurarla ad arbitrio. 
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MEDICINA PRATICA. 


Dell' uso delle lumache in talune malattie di pètto : 
nota del Doti. Francesco Notarianni dì Gaeta. 


V • « • 

Le belle cure ottenute dal sig. Chrestìen colle lutiracfre , 
delle quali si fece menzione nell’ O. M. Sul cadei 4 del i83z, 
mi richiamarono alla memoria quanto ne scrisse Fli#io nel 
lib. 3o cap. 6 della storia naturale ; nè ho volato privare i 
miei infermi del loro ajuto. Scelgo intanto tre sòfi casi di tisi 
di diversa natura, che potranno, coll’esito felice che ebbero, 
accreditare siffatto semplice rimedio , non già in quei Casi di 
tisichezza polmonale, ne’quali il processo morboso è giunto à 
guastar F organismo , mentre io non mi son mai lusingato di 
poterne venire a capo, e lascio accarezzare siffatto delirio a 
chi arna spacciar portenti. Non sarà forse inutile però di di¬ 
chiarare che le lumache, di cui ho fatto far uso, sono Yllèlix 
pomata , II. aspersa , H . olivetórutn , e VH . ligaia de’naìura- 
listi, molto comuni nella nostre contrade. 


i. Un giovine dì anni 22 dedito ai liquori ed alla venere, 
emorroidario ; nel dicembre i83a, iu seguito di cagioni reu¬ 
matizza n ti fu preso da emottisi accompagnata da tosse, e ben 
presto seguita da lenta febbre remittente e poi continua, eraa- 
ciazione, calore urènte; cute arida, inquietezza di spirito, ab¬ 
battimento , sonni interrotti da molesta tosse , respirazione af¬ 
fannosa , arrossimenlo ed asprezza delle fauci, voce fiòca e 
dissona, e tutto il corteggio della tisi tracheale. In questo stato 
presentatosi a me dopo il lasso di quattro mesi, iò , ad onta 
della gravezza de’siutomi che portavano a credere la malattia 
in un grado molto avanzato, avendo fatto un diligente esame 
del torace concepii qualche speranza di poterlo salvare, e pre¬ 
scrissi all’oggetto, oltre FallontanameLta da tutte le cose nocive, di 
prendere ogni mattina delle lumache vive, private del ventre. 
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un nutrimento di riso e paste nel latte ; un brodo di lumache 
nelle ore del giorno , il latte nella sera , e qualche dose di 
acqua di catrame, II risultamento di un tal regime fu felicis¬ 
simo; mentre a capo di pochi giorni scomparve 1’ emottisi , e 
dopo due mesi si trovò libero dalla tosse, dalla febbre, e co¬ 
minciò a riacquistare il nutrimento , e fui non poco sorpreso 
quando ritornò da me dopo quattro mesi nel vederlo ben nu¬ 
trito, di buon colore, senza febbre, senza tosse, respiro sano, 
voce naturale, 

2. Ecco ora una di quelle tisichezze, che il Morton chiama 
a febribus. Una giovine di anni 18, di abito cachetico, come 
tutta la famiglia di cui fa parte , infermò di febbre gastrica 
verminosa. La reumatalgia vaga, la tosse secca, da cui era sin 
da principio molestata, fu ascritta a’vermi,.de’ quali nel de¬ 
corso di pochi giorni mandò fuora meglio che 60. La superficie 
del corpo si mantenne sempre secca ed urente, l’emaciazione 
arrivò al più alto grado; a diversi intervalli comparvero esan¬ 
temi di varia natura , e nella quarta settimana si turbarono 
ancora le funzioni mentali. L’ostinazione della tosse, tuttoché 
esito di vermi più non vi fosse, faceva temere un guasto im¬ 
minente negli organi toracici. Essendomi riusciti vani tutti gli 
ajuti terapeutici, mi determinai per l’uso de’brodi di lumache, 
e del latte. Si era al principio della 5 . a settimana. L’uuo , e 
l’altro rimedio veniva ben tollerato: la tosse si ammansiva di 
giofno in giorno; la febbre si mitigava, e la cute disquaman¬ 
dosi minutamente, si rinfrescava, e diveniva molle, e vaporosa. 
Dopo la 6. a settimana la febbre cessò, e con essa la tosse, le 
aberrazioni mentali , ed ogni altro sinistro sintoma. Nella con¬ 
valescenza prosegui lo stesso trattamento, e dopo due mesi ri¬ 
cuperò novella vigorosa salute ; avendo deposto segnatamente 
queU’abito cachetico, a lei per Io innanzi naturale. 

3 . Una giovinetta di salute molto florida , di temperamento 


i 
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sanguigno, dopo essersi lavata nelF acqua fredda, mentre era 
assai riscaldata , e trascinato nel giorno appresso un fardello 
superiore alle sue forze , contrasse una reumatalgia quasi ge¬ 
nerale; ma più minacciosa nel torace, con tosse, febbre, ed 
emottisi. Ad onta de’mezzi terapeutici più adatti , i suddetti 
malori Favevan travagliata oltre tre mesi quando a me si pre¬ 
sentò. In quell’epoca era afflitta da febbre lenta, dolor grava- 
tivo nella base del torace, a destra; era emaciata, affannosa, 
con cute secca, e col treno di tutti gli altri sintomi della ti¬ 
sichezza. Gli sputi però, tuttoché sempre intrisi di sangue , 
non mi sembrarono d’ essere interamente marciosi. Si trattava 
d’una tisi dirò reumato-traumatica. Sebbene la di lei posizione 
fosse molto seria, non disperai però. Alla dieta lattea di che 
da gran tempo aveva fatt’uso, aggiunsi Fuso delle lumache rive, 
ed in brodo. Non trascurai di praticare, come son solito in 
casi simili, le unzioni colla pomata stibiata su diversi punti 
del petto, e ’1 vescicante sullo sterno. Il primo incomodo, che 
sotto un tal trattamento disparve fu il sangue ; più tardi si 
ammansì la tosse, e si ridussero a miglior condizione gli sputi; 
via via la respirazione divenne più facile , e dopo tre mesi e 
più la febbre cessò; Finferma si nudrì, divenne di buon umore 
e per più lungo tempo restò un leggiero residuo del dolore 
ottuso nel petto. Già erano scorsi 6 mesi da siffatta inaspettata 
guarigione , quando essendo mancato per due volte il ripurgo 
lunare, ricomparve in quelFepoca Femottisi vicaria, che F ha 
incomodata per due o tre giorni la volta; ciò che mi ha fatto 
avvertito , che la località non è ancor ridotta allo stato nor¬ 
male. 

Lungi adunque dal pretendere, che le lumache possan gua¬ 
rire la tisichezza polmonale , quando il processo morboso è 
giunto a disorganizzar Fimpasto, ho prove bastanti a crederle 
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uno dei più valevoli mezzi tara peptici per frenarne i progressi 
e per tener lontano quello sviluppo , che non ammette più 

mi rriAnn 


Gaeta 16 del 1834. 


Francesco Notarijnni. 

( Osservatore Medico di Napoli ) 


Osservazioni sulVuso del Vino colchico nellartritide reuma - 

p f * % /»-',» t * * * '—.V* v J ' , — -m + r • 

tica $ del Prof. Luigi Margiiesani , Medico nel grande 
Ospedale degl Incurabili. ( Napoli ), 

L’impegno di portare la maggior possibile precisione sull’uso 
di alcuni medicamenti in quei casi clinici, ne’quali possa più 
rifulgere il poter della Medicina, mi è di sprone a pubblicare 
i risultamenti avuti dall'uso del vino colchico contra l’artritide 

4 \ . • • v. - V . | ^ , " . • * “ 

reumatica. Ognun sa che questa tormentosa malattia parteci¬ 
pando dell’indole di quei morbi, i quali soglion avere un corso 

ai 1 * ■ • “ • 

necessario, umilia bene spesso la medicina fatta allora spetta¬ 
trice dolente degl’inefficaci suoi ajuti. Il colchico, che tanto 
valore a questa comparte per domare le idropi, altro glien dà 
coptra l’artritide reumatica. Le mie sperieoze non Io comprovan 
sole : lo assicurano altresì altre in questo giornale riferite. 

i. Una Signora di anni 4 ° circa, di temperamento sangui¬ 
gno-bilioso, nella state dello scorso anno 1 833 fu presa da ar¬ 
tritide reumatica vaga. Al 32 ..° giorno della malattia fui invitato 
a visitarla. Aveva ella tumide e dolenti tutte le articolazioni 
delle membra ; e se qualcuna in certa ora sgombra trovavasi 
da! male , in altra ora accoglieva in se quel molesto umore , 
il quale abbandonava uno degli articoli primitivamente affetti; 
sicché tra le giunture circolando, nc per (acute, nè per altro 
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emuntorio mostrava voler dissiparsi , a dispetto di non pochi 
validi rimedii sino a quel giorno in^ruUups^pente ,3,cJoppra,ti. 
ÀUa coda di questi cominciai anch’io a porne qualche altro 
dalla ragion laedjca suggeritomi. Non mi addissi tosto al vino 
colchico, poiché attender voleva il dì nel qpale, ^pen¬ 

sava, sarebhesi sciolta spantaneani.ep.te rartritide. Ma al 
i] male anziché tolto o mitigato infieriva (pi va piaggio ? e resa 
aveva immobile dolente benanche la cervice. Allora fu che 

—** * s . I , ) i > ! %. ; T JT 

porger feci il vino colchico , e m’ebbi la soddisfazione di udir 
che moderata calma e poche ventrali evacuazioni eransi ottenute 
nella notte seguente al mattino, in cui bevvesi il vino coJcbicQ. 
Nella dimane altro vino colchico. AU’alba del 3 . 9 dì Tinferma 

* >v . 1 : ' • -• » ( ■ ■ V » ! ■ . I f • » « V • / • ■ 

era libera dajl’ artritide. ; . 

2. Un Signore di anni 22, di temperamento sanguigno, da 
qualche anno ed in diverse stagioni soffrir soleva almeno per 
14 a 21 giorni la stessa artritide reumatica vaga; ed in gingno 
1 833 rendeva a questa malattia il consueto tributo. Lo stato 
delle sue articolazioni era ledei copia di quello nel primo caso 
descritto. Vi si aggiungean febbre , sete intensa e lingeria coverta 
da denso giallogno muco. Al 6 ,e 7 giorno fu arrestalo il vino 
colchico, ed all’8 il malato fu in grado d’incominciare a far 
uso delle sue membra. 

3 . Nel terzo infermo* ferrajo, di anni 38 circa, di tempe¬ 
ramento bilioso,^l’artritide reumatica mostrava qualche diversità 
rispettivamente a quella de’ precedenti casi. Di fatti invase 
avendo le articolazioni tutte delle sole membra toraciche , di 
là non erasi giamipai rimossa, e quelle da tre m,e$i tormentava 
con ottusi dolori congiunti a lieve gonfiezza. L'na lenta febbre 
con macilenza sopravvenuta all’ affezione articolare aggravavan 
lo stato deirinfermo , che ne’primi anni di gioventù contrasse 
sifilide e scabbia. Questa forma di artritide e la prpbabil com¬ 
plicazione a discrasia sifilitica distornavamni dal vino colchico; 
ma poiché aveva usati in vano i diaforetici avvalorali da bagni 
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generali prima di servirmi anche de’rimedii mercuriali, mi ri- 
solsi a profittar di quel vino medicamentoso: lo diedi per tre 
dì consecutivi: se n’ebbero copiose evacuazioni ventrali e di- 
minuzion di dolori e di gonfiezza : lo ripetei per tre altri giorni, 
onde perfezionar l’opera \ ma Finfermo mal prevenuto per questo 
rimedio, ed altronde il suo già indebolito stomaco sostener 
non potendo il medicamento, mi obbligarono a desistere dal¬ 
l’uso di.questo*.; h JcTab à; 

Dai testé .esposti falli (i soggfeltlde’quali non mi lice indicare) 
e dalle minute loro circostanze per brevità tralasciate, crederei 
potersi dedurre alcune generali conseguenze. 

i. L’ artritide reumatica nou debb" esser complicata a viziò 
ufriorale sifilitico se con la speranza di felice risultamento piac¬ 
cia sottoporla all’azione del vino colchico. 

а. Affinchè quésto* farmaco apporti pronti è sicuri effetti, 
debb’ esser datò quando le ventrali evacuazioni scarseggiano e 
le articolazioni sono sufficientemente gonfie: più tumide queste 
sodo, piu pronto e Feffetto dèi rimedio. 

3 . La febbre Fi imbarazzo gastrico e la sete non contro-in¬ 
dicano Fuso del vino colchico. 

4. Quando questo medicamento ha indebolito F appetito e 
le forze digerenti dèlio stomaco , la infusione delle foglie di 
Genziana ridesta tosto quella sensazione e queste forze. 

5 . ‘Ho osservato che nei primi giorni della convalescenza 
suol rinnovarsi mitissimo dolore in qualcuna delle articolazioni 
affette durante la malattia* Non creda il Medico di aver git- 

O 

tate al vento le sue cure. Quel dolore svanisce da se in 1 o 
2 giorni. fellah :• •- - 

б. Il vino colchico composto, a quel che ne sembra, preci¬ 
samente per l’aitritide podagrica, non isradica la predisposizione 
all’ artritide reumatica : è adunque rispettivamente a ciò un 
palliativo, li modo da me tenuto nel darlo è quello espresso 
dall’avviso, che col vino stesso rilasciasi. 
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7, E pur troppo vero che la soppressione della traspirazione 
e la ripercussione degli esantemi della cute cagionano perico¬ 
lose interne malattie, ma ciò quando la forza medicatrice della 
natura non vien contemporaneamente invitata a sgravarsi per 
altra strada di quegli umori escrementizi!. In conseguenza il 
timor della metastasi nell’ uso del vino colchico eccitatore di 
catarsi e di diuresi, non debbe arrestare le determinazioni del 
Medico. Questi inoltre è incoraggiato da Tatti sinora raccolti e 
dal non esser noi certi appieno che il colchico agisca da spe¬ 
cifico o da semplice evacuante. 

'. ' ( Idem ). 


Intorno ad alcune malattìe che non sì debbono curare. . 

Sunto di una memoria del Cav. G. Gjlbijti. 

Il Cav. Gennaro Galbiati in questa sua Memoria letta nei- 
ranno scorso all’Accademia Medico-Chirurgica di Napoli prende 
,a considerare certe malattie, che si debbono conservare in¬ 
tatte , perche curate , ne producono altre più tormentose , e 
talvolta anche la morte. Queste malattie egli le riduce a tre 
classi : L. Piaghe o fistole antiquate : a. Cicatrici già assodate 
che producono incomodi alle parti vicine : 3 . Quella cronica 
ritenzione di urine , che da Morgagni , Sabatier , e da altri 
vien distinta col nome di ritenzione nascosta delle urine nella 
vescica. ^ \ 

Piaghe : Fistole antiche . Parlando della prima specie di 
mali , gli scoli antiquati ( egli dice ) come sono le fistole , le 
piaghe antiche, i flussi bianchi delle donne sogliono essere fa¬ 
stidiosi a quelli che li soffrono ; onde gli infermi o perchè in¬ 
fastiditi dagli incomodi che lor vengono da tali malori, o per¬ 
chè temono tristi conseguenze dal non curarli, cercan soccorso 
• ^ ■ *' • " : 6 
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da’ medici. Alcuni fra questi talvolta curano radicalmente i 
surriferiti malori , e spesso con grave danno della salute e fin 
della vita degli infermi. Quindi il Galbiati dopo aver esposto 
molte pratiche osservazioni per dimostrare quanto talvolta sia 
nocevole cosa il curare cotali malattie, e quanto tal altra riesca 
dannoso il non curarle, conchiude, che quei scoli, piaghe, fi¬ 
stole eco. al cui comparire siasi estinta un* altra precedente 
infermità, talché questi posson chiamarsi crisi vere de’mali 
precedenti , debbono assolutamente conservarsi , o che sieno 
antichi , o di fresco comparsi ; ma raccomanda restringere le 
piaghe se si rendessero molto spaziose, e diminuire gli scoli se 
addivenissero troppo abbondanti. 

Cicatrici antiche -- L* Autore coli profonda sagacità dimostra 
che molle cicatrici sogliono arrecar molestia alla parte in cui 
hanno Ja Jor sede e soprattutto quelle che, trovandosi prossime 
a qualche articolazione y peri T accorciamento della cute non 
permettono libero il moto ì alla parte - vicina, per Io che ne 
avviene per lo meno una imperfetta anchilosi. Ed egli ci dice 
che in simiglianti casi alcun chirurgo, compassionando lo stato 
dell’ infermo, si è avvisato fare un’ incisione sulla cicatrice 
stessa, per slacciare in tal modo V articolazione vicina e fare 
che 1’ arto corrispondente restasse libero nell’ eseguire le sue 
funzioni; ma intanto egli j dimostra chiaramente che un tale 
metodo è erroneo e dannoso. Espone molte storie di siffatte cure, 
che hanno in seguito arrecato fiere convulsioni ed il telano 
stesso sempre con la mòrte dell’ ammalato; onde è che rac¬ 
comanda di non toccare le indurate cicatrici, soprattutto quelle 
vicine alle articolazioni. 

Ritenzione nascosta deUe orine nella vescica orinaria . -- 
Tal volta accade che'gli uomini affetti da questo malore credono 
soffrire una specie d 1 incontinenza di orine, perchè spesso son 
costretti ad orinare mettendo fuori ogni volta scarsa quantità 
di orine. In fiue dopo lungo tempo si accorgono di un tumore 
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che soffrono nell ipogastrio , e domandano soccorso ai medici. 
Questa malattia ebbe da Morgagni , e da Sabàtieji il nome 
di ritenzione no scosta delle orine nella vescica orinària. Il 
chirurgo esperto conosce immediatamente che quel tumore di¬ 
pende dalla vescica semi-piena, e che per lai legione l'infermo 
viene spésso incitato ad orinare senza mai vuotarla interamente. 
Sia, dice il Gtamiiati * che la vescica non abbia bastante vi¬ 
gore per vuotarsi, ovvero che il suo Còllo offra qualche osta¬ 
colo al passaggio di quelle, certo è che essa rimane sempre 
con non piccola quautità di orine nella Sua cavità. Ma non oc¬ 
corre entrare in questa disaminai è certo che l’ infermo ori¬ 
nando non yuota mai perfettamente la vescica $ èd è del pari 
incontrastabile che l r incitaménto a cacciar ^ le orine è assai fre- 
quente/jtsc| £.lfc mteìlom 

Il metodo più ragionevole alméno in apparenza in simili casi 
( soggiunge I’ Autore ) è quello di adoperare il catetere ogni 
volta che ricomparisca il ridetto‘tumore tiélP ipogastrio; perché 
facendo in tal modo e comprimendo nel l tempo stesso colla 
mano la vescica, se le porge la comodità di vuotarsi intera¬ 
mente; e restando spesso ? vuota di orine può riacquistare la 
perduta forza di contrazione/ Ma siffatto ; modo di medicare 
riesce in pratica assai nocevole , ~ perchè subito che la vescica 
rimane vuota colf aiuto del catetere, si risvegliano e febbre 
impetuosa con brividi, e frequenti rigori ^di freddo, infiamma 
la vescica, sopravviene lo sfacelo e V infermo si umore. Dippiù 
dimostra con racconti clinici che, se talvolta T infermo si salva 
dalla febbre, a nulla gli.)giova, perché la vescica niente ha 
guadagnato e l’incontinenza continua come prima. Scampa 
volte dalla morte, die 1 egli , I’ uomo che si trova nell 1 età dj 
5o anni incirca; che se sia giunto al sessantesimo o P abbia 
oltrepassalo, allora la febbre ebe tien dietro all’ uso del ca¬ 
tetere è più forte, la vescica divren dolente, le orine talvolta 
si di mostrano anche sanguigne, c sempre torbide e fetide, quindi 
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sopravviene la morte- verso il terzo o quarto o quinto parosismo, 
e mai l’infermo non sopravvive sin alla fine della prima set¬ 
timana. , T - 
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Cerca quindi 1 ’ A. d’indagar la spiegazione di questo feno¬ 
meno e ragiona come segue : 

fi " * * v 

La ritenzione nascosta delle orine si soffre per molti anni 
senza pericolo, perchè giunta la vescica ad un certo grado di 
pienezza più non cede , e non acquista maggior volume; anzi 
sempre e spesso scaccia fuori quel dippiù che in essa portano 
gli ureteri. Laonde per la qualità delle orine non vi è alcun 
danno a temere ; e neppure per la Ior qualità , stante che esse 
non si alterano, perchè vengono rinnovate da quelle che di 
continuo grondano dagli ureteri, e a poco a poco son mandate 
fuori. ^ h- 1 rv.;: r v' -/ . 


Ma perchè, die’egli, se tutte le orine si vuotano in un tempo 
col, catetere si risveglia, febbre pericolosa agli uomini di 5 o 



ne’quali suole accadere la paralisia perfetta della vescica al¬ 
lorché -sfuggono la morte ? Tutte le volte che si dee toglier 
dalla vescica il catetere vi corre dentro T aria atmosferica, e 
vi penetra con sibilo , per cui , se nel cavare il catetere si fa 
qualche pressione ne! luogo del tumore sull’ ipogastrio, la stessa 
aria ritorna fupri con molte bolle di oriue. Dunque , egli con- 

C ^ w ‘ • 1 •••-.. il : tv. . - ( j •• • ,? 

chiude, che l*aria atmosferica, che allora occupa nella vescica 
il luogo delle orine, la stimola e l’infiamma , ed è fiu cagione 
dello sfacelo* -, g °f, • . fJ 

Da tal ragionamento egli trae una conseguenza molto utile 
per la clinica , perchè dice eh’ evitandosi di far nella vescica 
penetrar ^l’aria, atmosferica si evitano i suddetti disastri, e perciò 
prima di tritio deesi cercar di curare dalla ritenzione nascosta 
delle orine quel)] che non sono di debole salute y e non son 
giunti ai 6o anni di età. Restringe poi la cura nel cavare dalla 
vescica col catetere duro una sola porzione delle orine che 
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Con questo 
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ivi si nascondono, perchè in tal modo piccola quantità di atmos¬ 
fera potrà occupare il suo luogo, la quale non verrà ad intarla, 

| • 

anche perchè in essa continua il solito stimolo delle orine. 
Passata poi la seconda settimana si trova la vescica abituata a 
soffrir Io stimolo dell’atmosfera e allora si può far uso del 

' ^ ^ fi ff fi' _ t 

catetere molle senza stiletto , che F infermo introduce da se 
medesimo nella vescica vuotandola perfettamente, onde la vescica 

• * A ri ff ? O 

comincia a contrarsi e spesse volte le riésce di riacquistale il 
suo naturai vigore. ■ ..bop 

etodo se T inférmo bon guarisce almeno non 
soffre F incomodo di orinar frequentemente, perchè i\ catetere 
molle vuota alFinttf tto la vescica, e tibn produce infiammamento. 
INegli uomini cagionevoli, ed r al dFlà'-de’ 60 anni, ,! ci assicura 
F autor della Memoria, che anche questo suo metodo di cura 
riesce dannoso, e vuole òhe debbànsi fasciare cou F incomodo 
di orinare spesso. Un nutnèro sufficiente di esempi egli 3 rap¬ 
porta nella sua Memoria, i quali ci sembrano bastanti a pro¬ 
vare quel che ha impreso a sostenere^ - 1 :p ‘ r 

Se per avventura si voglia giudicar di questa Memoria dal 
solo titolo, non si rinverrà in essa alcuna novità. In fatti, come 

- v? li, — v *fì . ' * •. •/ • 0 ^ L* <r 'x * 

di sopra abbiamo notato, anche i medici antichi conobbero che 
molte malattie in luogo di curarsi debbano conservarsi sempre 
permanenti; ed è pur generalmente noto , che buon numero 
di medici conoscono una tal verità. 

• p l % % t 

Il sig. Galbiati però sostiene che debbano conservarsi quei 
mali che possono considerarsi come crisi di altri precedenti 
malori, ed in conseguenza egli ci insegna quando dèbba il 
edico decidersi ad imprendere una cura * e quando per¬ 
niale 


suadere l’infermo che voglia contentarsi di soffrire il 

ettere a rischio la vita. Ma qui è da 
mai abbastanza lodato cavalier Co- 


primiero per non i 
notare che il nostro nou 
tugno nelle sue opere postume (i, 2, p. 281, § 1097.) aggiunge 
che pur un’ altra classe di mali bisogna rispettare e li nomina 
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mali abitudinari . » Morbi locai e s , qilibus corpóra assumere 
» aut corari non possimi* ani co rari non dubcnt ; vertuntur 
» euiin assuetudine ih beneficium , sine cpio vis sosti neri non 
» potest. Assuevisse vero locali morbo corpora elicenti una est 
» cuin, sub unius loci Stabili jactura , universi corporis fcani- 
» tatein jain per ànnos pertulerant, in quo negotio multos 
» homincs , ne perenni, acquiescere necesse est. Dare cxempla 
» possimi multai, et lucalenta hominimi ob locales morbos , 
» quos diu pértuleruht, vivenlliira, qui sibi mortern curatiouis 
» petulantia accelerarunt. Sed contenta* ero paucis * quae fa- 
» ciuht satis ad id oslenlendum, et docCndum medicos jdvenes, 
» ne cui inconsiderato suo noceant consilio, Ita perspiciant, 
» nam non Citi vis ' borni ni J cura tioriem pòsceuli curàtio est prae- 
» standa , sed cui expediat »• 

Anche Domenico Raymond nel 1808 scrisse un piccolo Irai- 

V: . .. l'° fj -a' ... „ 

tato de’ mali abilitali che non debbonsi curare : adunque non 
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e nuovo 1 avviso del signor brALmATi. 

Ma queste osservazioni non oscurano punto la gloria del no- 
stro autorete non diminuiscono il merito della sua Memoria. 
Ed in vero egli, perla prima specie di mali che non debbono 
curarsi, espone quella saggia regola di notare se queste infer¬ 
mità sian nate come crisi di altri antecedenti malori; al che, 
aggiunto quello che banho scritto il Cotugno , ed il Raymond, 
abbiamo un 1 opera complèta intorno a^queste malattie 

L’ avere inoltre il signor Galbiàti dimostralo che le cicatrici 

w 

antiche non debbonsi toccar col taglio , soprattutto se sono 
vicine alle articolazioni , perchè cagionerebbero mortali con¬ 
vulsioni , e che la nascosta ritenzione delle Orine non sempre 
ammette cura , perchè alcuna volta ucciderebbe colla cangrena 
della vescica , indieandó da ultimo i casi che debbonsi curare 
col metodo appunto che egli descrive , è utilissima cosa alla 
chirurgia e torna a massima gloria dell’ autore. 

( Bullellinó di Bologna )* 
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IPONARTECIA. 
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il sig. M. Mayor pubblicò un 1 opuscolo, il quale ha per iscopo 
di provare che si possono ommettere la filacica, le bende, ed 
i guancialini nella cura di molte infermila. Un semplice faz¬ 
zoletto piegato in triangolo , in quattro, basta in tutte le cir¬ 
costanze , e modificato in mille guise , esso si adatta in nu¬ 
merosi bisogni della pratica. L’ À. palesa gli inconvenienti della 
pluralità delle fasciature , troppo maestrevolmente applicate, e 

1 i v ^ '8 » 

sostiene che si può a quasi tutte sostituirsi oggetti più semplici, 
i quali ovunque si trovano,,e che non sono di un gran valore. 
Pannolini inzuppati di acqua tepida rimpiazzano a meraviglia 
la filacica , ed il cerotto di cui se ne {fa ai nostri giorni un 
abuso straordinario. Y -j v , 

In tutti i casi il suo metodo sarà di grave rilievo nelle 
armate, nelle campagne, e nelle contrade ove il primo giunto 
deve porgere soccorso ai feriti, nelF aspettativa del chirurgo. 

Oltre alle fascie , ed alle medicazioni, egli parla ancora 
degli apparecchi per le fratture , apparecchi che dice trovarsi 
in ogni luogo ; mentre qualche nastro , piccole lastre, assicelli 
di legno con uno o due fazzoletti bastano alF A. per rimediare 
ai varii sconcerti, e per mantenere in perfetto contatto tutti 
gli ossi infranti. Si è questo metodo , che V A. estende alle 
fratture, alle distorsioni, ecc., che egli chiama Ilyponarthccie. 


PITTARALL. ^ ’ é 

Le ricerche intraprese dal signor Reicuembach all* oggetto 
di studiare le proprietà della creosozia e del picainar Io hanno 
ben presto condotto alla scoperta di .una singolare sostanza* 
Quest' è una materia colorante azzurra che trovasi nel fumo 



S8 

e ncir olio di catrame, ed è di una bellezza tale che m^lizza 

4 

coll’ indaco. Quando si discioglie il picama-r impuro W circa 
5o parti di alcool , ed entro si lasciano cadere alcune goccie 
di acqua di barite, il liquore ^ in pria senza colore, diviene 
ad un tratto J di un bel colore azzurro, e dopo alcuni minuti 
azzurro indaco ; il colore azzurro si precipita a capo di un’ora 
in rosso pallido. Se si mescoli IVolioi dii catrame , di faggio , 
con la potassa,( indi si versi l’acqua di barite sul liquore che 
si rimescola vivamente alP aria , T acqua baritica si tigne in 
colore rosso : ma l’ olio che è in contatto coli’ aria passa in 
alcuni minuti ad un colore azzurro intetìso, Quésto colore dura 
alciine ore , poscia divièti nero : 'questi fenomeni si presentano 
senza che P oliò di catrame sia stato preparato e messo in 
contatto con i vasi di ferro. cDel resto: eglino si manifestano 
ancora in molte altre occasioni , e la loro causa è dovuta ad 
una nuova sostanza azzurra che il signor Reichembach ha po¬ 
tuto isolare, ed alla quale egli ha dato il nomedi Pittcìkall , 
mai di cui non fece peranco conoscere la preparazione. In tutte 

le sue proprietà fisiche quésto corpo si avvicina all’ indaco. 

* 

Precipitato in fiocchi dalle sue dissoluzioni , od ottenuto per 
mezzo dell’ evaporazióne , il pittatali si riunisce in uria massa 

f n + a ■ * G © 

secca dura , che facilmente si spezza , macchiando le dita; è 
di un colore àziuitÒ cariar, non pulito nella sua spezzatura, 

... r, ^ f if V ^ - « ,V . | 

è con tutti i ' caratteri esterni dell’indaco. Con lo sfregamento 
piglia coinè questo un’ aspetto metallico , ma die ha maggior 
fuoco, e che varia secondo il grado di purezza dal colore del 

tf •; * ' - . ’ - . . - 

rame fino al giallo di ottone , e soventi il giallo d’oro stri¬ 
sciando sopra un bel fondo azzurro. Questo colore è proprio 
di questo corpo. Quando si depura, il giallo d’òro che si ma¬ 
nifesta è sì Incielò, che nulla havvi di paragonabile, e che la 
porcellana , il vetro , la carta, ' le stoffe, su le quali si applica, 
sembra che sieno stale dorate sur un fondo azzurro. Il pittakall 
è senza odore, senza sapore, e non è volàtile; l’acqua che lo 
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tiene piuttosto in sospensione , ma che non lo discioglie, non 
manifesta alcuna reazione con la carta di laccamuffa e di cur¬ 
cuma. Gli acidi solforico, idro-clorico , ed acetico Io disciol- 
gono ; F acido nitrico lo decompone. Egli è assolutamente in¬ 
solubile negli alcali , ma essi Io precipitano dalle sue dissolu¬ 
zioni acide. L’ alcool, E etere, e V eupione r sono senza azione 
su di esso. Id massa ùn poco considerevole, egli reagisce come 
molte materie coloranti, su certi sali metallici, cioè egli tende 
ad unirsi coi loro ossidi, ed a precipitarsi. Alcune esperienze 
preliminari hanno dimostrato che egli vi .àderisce <d 

cotone ed al lino col mezzo dell’r acetato dii allumina , e dei 
sali di stagno , e che égli comunica un, colore azzurro durevole, 
che la luce , il sapone ^ ammoniaca1’ orina e V alcool non 
possono nè alterare , nè togliere,. • ^ 7: • ih ■ r : F ; - 

, c-.vo V j c- ( r ( Giornale di Co itane o) v 
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Pomata di cloruro di ealce contro la rogna . 


hoo 


r? f 



Poco persuaso Px\., che i lavamenti proposti col cloruro di 

> • * ** v ** 

calce per guarire la rogna siano abbastanza; efficaci , ha com¬ 
posto una pomata che descriveremo-jm sj 

L’A. osserva che il cloruro di calce c non si discipglie che 
in debole quantità nell’acqua: in modo che secondo ^le pro¬ 
porzioni indicate, la maggior parte di questo medicamento 
non si trova che in istata di, sospensione in questo liquido -, e 
deve a causa del suo peso specifico depositarsi al fiondo del 


vaso, che Io contiene. 


Premesse queste condizioni , impossibil diviene, anche scuo¬ 
tendo bene il vaso, di usare per ciascun lavaraento la stessa 
quantità di cloruro di calce» La soluzione altera ancora sin¬ 
golarmente le proprietà di questo corpo a causa dei cangia- 
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menti chimici che si operano , è lo sperdimento del cloro 
che passa allo stato libero. All’incontro P incorporazione del 
cloruro di calce nella sugna non tòglie alcun effetto chimico, 
tutti gli elementi constitutivi di, questo corpo ni si trovano se¬ 
condo la loro prima affinità. 

L’ A. si è proposta di fare delle esperienze di confronto, e 
con i lavamenti, e con la sua pomata. Egli poscia formerà 
un quadro comparativo , e quando avrà raccolto abbastanza 
osservazioni per giiiguere a sicure conclusioni , delle quali 
farà riconoscere il risultato, noi ci faremo premura di pubblicarle, 

' Ecco intanto il modo col quale P A. tratta colla sua po- 
mata quelli ebo som* affetti dalla rogna. Ciascuno, per guarir 
bene, deve consumare dalle dieci alle dodici oncie della po¬ 
mata,. seguente;. A unssV'jnii .«aiflon 

I 

Pr, Zolfo sublimato e lavata oncie una c mezza; cloruro di 
calce bea macinato oncie due ; sugna purgata oncie sei. 

Si m esco! i n ó bene,, se condo l’arte,: e si confezioni una 
pomata in tutto omogenea, ■•?<: o ; : , 

Ciascun malato fa mattina e sera per dieci o dodici giorni 
le fregagioni con questa pomata mi tutti i punti ove sono 
le eruzioni scabbiose. Tutti i due giorni è bene che si 
lavino con acqua tiepida le parti del corpo strofinate onde 
detergere la pelle*k$ renderle ancora la sua attitudine all’azione 
del medicamento. C E necessario di fare qualche modificazione 
al Irattameato igieinco , secondo l’età; e la costituzione del 
malato. I bagni sarebbero da: preferirsi ai lavamenti , ma 
a causa delle difficoltà che alcune volte s 1 incontrano per una 
tale operazione basteranno i soli lavamenti. 


j 


( Idem ). 
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Sulla virtù febbrifuga dell ’ estratto chinoidato. 

t * m a f f ~ . f r » f’j / , * . • pif / I * i 1 * ^ ™• 

Il sig. Stefano Franchi in una ! memoria pubblicata nella 
Gazzetta universale di medicina ba preso a ConGrrnare la 
somma efficacia dell’estratto chinoidato nella cura delle febbri 
intermittenti, persuadendo i medici a farne frequente uso, ed 
a non permettere , come già succede, che un farmaco tanto 
prezioso seo vada in obblìo. Una tal virtù egli attribuisce alla 
chinoidina e ad un principiò incognito, piultostòcbè alla chi¬ 
nina e cinconina, tutti contenuti in quell'estratto; ed egli crede 
altresì che esso, per l’aggiunta del rabarbaro o dèlia genziana, 
acquisti maggiore attività. Di fatto ecconé le formule da esso 
ordinariamente prescrìttes femmmtivz . : onjt 

i. Radio. gentian. conlus . unciam. F* l. n* deèól iti si q. 
aq. font* colatur* libi unius cui addè èolvéndó s Faticai, 
irifol. fihrin uno* temis 9 ^ x:> ooi Dolili . 

— chuioidatj Sai ammoniac . una dràchmam. Sf+up. thiòor. 
cum rhaeo unciam. M* cap . aeger cocklear dùòf ottóni horct 
tempore apùexiae . ^ : 

а. ExlracU chinoidat. scrupulum. Rhaei elect.pulv. drachtm 

dimid . et divid. in pii. decani . ^ r : ^ : - 

3. R. Pulv* chin. chin . optim. unciam. Sulphat martis dra - 
cfim. dimid. Sai ammoniac* drachmam. Opti puri grana sex. 
Radio . serpentari pulv. drachm* sex. Flot. arnie* monta n» 
drachm. duas. Mei despurnat. q. s. ut. f electuariumiMi^f I> 

4 . /?. Exlracl. chinoidat. scrupul. diios. Rhaei eléct . pulv. 

drachm. M. et divid* in piluL decem . --•* aliob • • 1 

5. fi. Ex traci, chinoid. drachmam , divide iti pii* sexdecim. 

б. /J. Extract* chirioidat . scrupul. duos. Solve in tincl. rhaei 
aquosae rhabarbar . paratae unc. sex . ca/n fregar cochlear 
unum , vei r/tfo omni fiora. 

Dopo alcune osservazioni io proposito, il Doti. Franchi ag¬ 
giunge dei canoni dicendo: dò termine a questa mia memoria 
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coi seguenti corollarii, i quali spontaneamente fluiscono dalle 
poche osservazioni da me fatte , e che sono come il sugo di 
quanto dissi. .,,, . .i }n 

CÌS ' “ 1 7* '’■ 1 

1. L estratto chiooidato è assolutamente preferibile ai solfati 
di chinina e di cinconina, e qualche volta alla stessa china¬ 
china in sostanza -nella Gara ideile febbri intermittenti. 

■ • * ». “ ** v *" 2 1 V " ‘ J ** r '■ ^ 

2. Qualora queste stesse febbri sieno sostenute o complicate 
da saburrà, e che non sia stata distrutta a dovere in causa 
di un eijrqre del imedico, o delI’iuipazieDza degli infermi, ponno 
esser sauale egualmente con questo farmaco, se si abbia la 
precauzione di combinarlo col rabarbaro, e con qualche grano 
di tartaro stibiato. fo , \\ UMb 

Alcuni pratici si sono opposti a questo mio modo di pre¬ 
scrizione, adducendo, più appoggiati a speciosi sofismi che al- 
^esperienza, che i.^preparati eineonac^i uniti ai purganti per- 
•^P9 8^ ar > P^ i; l e 1 di loro efficacia. Ciò potrà esser vero in qual¬ 
che caso, ma se si distinguerà purgante da;purgante, e bandita 
9 g$Ì cplppvo^e pfe^^nzione \ tenteranno di convincersi da sè 
stessi col fatto, saranno penetrati dàlia verità della mia asser¬ 


zione. 


tn. 


3 . Le febbri intermittenti semplici, doppie e duplicate, qualora 

gli infermi siano stati ben purgati prima , trattate con questo 
rimedio , infallibilmente cessano sempre , e non recidivan più 
per qualsivoglia disordine dietetico che gli ammalati commet¬ 
tano ciò, che non si può dire assolutamente della china, e dei 
suoi sali. ; «, , . , : i'r.QC' :.a .- . 

4. Questo medicamento si può pure con vantaggio ammi¬ 
nistrare contro quelle intermittenti che sono sostenute da o- 
struzione dei visceri addominali, ed in buona parte dei quali 
casi è contro indicata la corteccia peruviana, e di poco gio¬ 
vamento tornano i solfati di chinina e di cinconina. 

5 . Nissuna febbre intermittente io vidi giammai recidivare 
dietro V uso dcH’estratto chinoidato; mentre, e ciò tuttodì si 


i 



osserva da ogni medico , spesso dopo qualche tempo recidiva 
la febbre in seguito alFamministrazione della china e de"suoi sali. 

6. INissun inconveniente d'ordinario conseguita V uso di tal 

rimedio per parte delFinfermo, mentre sotto Fuso della china 
e de’suoi sali spesso vengono in campo tremori, inquietudini, 
transitorie sordità e sbalordimenti, dispepsia, diarrèe, oppure 
pertinaci alvine ostruzioni. > 

7. Questo farmaco torna assai amico allo stomaco esibito 
sotto forma di pillole, ed è costantemente di più certa azione 
combinato agli amari , particolarmente ai gehziànacei, ed al 
rabarbaro. 
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8. Le febbri intermittenti ribelli alla china ed a* suoi sai' 
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, 1 >■ 1 •' • jj 

e le febbri perniciose stesse sono radicalmente e sicuramente 
fugate dalF estratto ehmoidàtl^}^^ .^ c l * obo^onbb» e ^nofon-3v. 

9. È dotato di una virtù febbrifuga , assai più potente di 

f . C Il & f* - J 

quelle sostanze, giacche anche ritenuto Dèlio stomacò in rpicèbla 
quantità produce il suo sicuro effetto. Lo stes&ó osservava Hil- 
dewbrand nella clinica di Pavia. Questo professore* lo prescri¬ 
veva prima alla dose di due dramme , poi di «mezzaAffiserò!lo 
nelFacqua di menta crispa da prendersi a cucchiajate. Il più 
delle volte era vomitato dagFinfermi, pure alcune éucchiajate 

“ • 0 » « * o r * o 

che ne ritenevano , bastavano a produrre l’effetto. **-*■* 4 1 

10. Esso è preferibile sempre ai sali di chinina e;di cinco¬ 
nina per essere più valido e sicuro. Quasi Sèmpre poian- 

- a a t- , C, , P / o . 

teponibile anche alla stessa china-china ; glacé he sotto minor 
volume ritiene più copia di principii attivi , toma mete* mo¬ 
lesta la sua azione , ed è di prezzo assai infèrioré 2 binto^ ad 
essa, che a 3 suoi sali. ‘ •; —-’f 5 camoo wi-Yma 
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Produzioni nuove. 


li signor V ihey fa osservare, ebe da qnalcbe anno i rapporti 
sociali traile varie contrade del globo introdussero molte pro¬ 
duzioni nuove , o poco cognite , preziose però nella materia 
medica, e nelle arti industriali. Consultatodall’amrainistrazione 
delle dogane sopra queste sostanze, egli potè studiamo alcune ben 
rare, od ignote, e scoprire diverse frodi. Cita in particolare, tra 
altre specie di molte apocinee medicalrici, oppure antivelenose, 
od anche nutritizie, il belulé di Madagascar , corteccia di una 
rubiacea febbrifuga quasi analoga alla tribù delle cinconee ( Mu - 
scenda , Stcdtnanni, I ' Ischar degli orientali, o il Tchoken 
dei Persi , radice di una berberide assai mucilaginosa che si 
sostituisce al sapone per imbianchire i chales , Cleontice leon- 
topelalon ). Il chaya-ver radice da tintore di una rubiacea. 
Un nuovo bosco giallo amaro, febbrifugo del menispermo : i 
frutti, e le corteccie dette barbatimac, e diandra, validi a- 
stringeoti di varie acacie del Eresile, e delle Indie Orientali, 
ecc. ; il kani-wood , il Pachoulì , l 1 mné ecc. ; infine molte 

gomme, e resine balsamiche, vari» frutti, e semi muniti di pro¬ 
prietà energiche. 
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Risposta al signor Righi ir i sopra un articolo inserito 
nella Gazzetta Eclettica dh Farmacia di Verona. , 


» ? * 


Il signor Giordano così esprimevasi nel suoTrattato di Far¬ 
macologia , che vidde la luce nello scorso anno alla pagina 
Sgo. « La Farmacia-chimica , che a’ giorni nostri ha fatto a 
questo fine ( parlando degli estratti) notevolissimi progressi, 
e scoperto utili ritrovati per Farle medica, mi ha fatto na¬ 
scere il pensiero di esibire nn nuovo metodo per preparare i 
varii estratti delle sovra enumerate farmaceutiche sostanze , 
che potessero in tenue dose , e lacilmente amministrarsi ». 

Il signor Righici scrisse in gennaio ultimo « Iu un recente 
trattato di Farmacologia, stampato in Torino, dal signor A. 
Giordano si legge alla pagina $90 , un nuovo modo di otte¬ 
nere gli estratti , di cui si pregia riformatore. Se mai un tale 
modo avesse qualche valore , uoi , senza recargli onta , cre¬ 
diamo di richiamarne la proprietà , giacché iu per noi già 
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reso pubblico nel Giornale di Farmacia-chimica , e scienze 
accessorie, fascicolo di maggio 1829, pagina 257 , metodo 
che fu altresì dall’ottimo nostro collega ed amico Sembenini 
ricordato nelle belle aggiunte di cui arricchì V utile Manuale 
di Farmacia teorico-pratica di Soubeiran , e precisamente nel 
T. 2, pag. 279. Ci perdoni il signor Giordano una tale no¬ 
stra^ dichiarazione , e si assicuri che noi non abbiamo, coir e- 
sporre quanto sopra , avuto intenzione di censurare il suo trat¬ 
tato » (1N.° 2 gennaio i 83 $ ). 

Riferite le due frasi dei due A. noi osserveremo che il 
nostro collega Giordano non si spacciò già per Riformatore, 
ma si servì modestamente del vocabolo esibire . Del resto onde 
togliere ogni qualunque siasi pretesto di litigio , ed anche 
onde tranquillizzare la suscettibilità del signor Righini in pro¬ 
posito al credersi egli leso nella priorità della scoperta ( se 
pur nè è una) da lui indicata nel maggio 1829 * ci facciamo 
, lecito di pregarlo, che legga il fascicolo di giugno pag. 477 , 
anno 1823 voi. 9 del giornale di Farmacia , e scienze acces¬ 
sorie di Parigi, ove ritroverà annunziata una lettera del signor 
Giordano sulla nuova preparazione degli estratti da egli recen¬ 
temente accennata nella sua opera di Farmacologia , metodo 
di cui il signor Righini ne rivendica l’invenzione nel 1829. 

Confrontando le date , chiaro emerge chi abbia ragione , e 
perciò noi non ci occuperemo ulteriovmeute di questo con¬ 
flitto di priorità , dichiarandoci eziandio, che con queste linee 
non abbiamo punto avuto intenzione di censurare V egregio 
signor Righini , ma solo di lasciarne giudici i lettori. 


( De-Rolandis ) - 
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MEDICO-CHIRURGICO 


BEL PIEMONTE 

. •. * • eslo brevis • 



Sulla nevralgia della faccia : 

Annotazioni del Medico C , F. Belligeri . 

Dopo sedici anni che pubblicai la mia dissertazione sulla 
nevralgia della faccia, stimo conveniente di esporre i principali 
risultamene delle mie osservazioni fatte nel corso di quattordici 
anni, che esercito la pratica in Torino, In questo tempo io 
ebbi a curare nella mia clientela particolare cinquemila e sei" 
cento dodici ammalati , fra i quali quaranta furono attaccati 
da nevralgia in varii rami del quinto o settimo pajo dei nervi 
encefalici. Appoggiato a questo numero di osservazioni ho po¬ 
tuto fare le seguenti principali annotazioni sulla nevralgia 
della faccia, 

I sintomi di questa malattia trovansi così esattamente descritti 
dai varii autori che trattarono siffatta malattia, e varii secondo 
che la nevralgia occupa i diversi rami del quinto, o settimo 
pajo, che io ho poco ad aggiungere quanto alla sintomatologia. 
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Noterò soltanto , che in un caso di nevralgia sopraorbitale a 
sinistra , che durava eia molti anni , ebbi ad osservare che i 
capelli in tutta la parte anteriore del lato sinistro del capo 
diventarono più ispidi e più folti , e crescevano molto più 
prontamente, che quelli del lato destro. Essendo stata curata 
questa nevralgia 1 col taglio, e successiva cauterizzazione del 
nervo, col tempo scomparve un tale sintonia, ed i capelli nel 
lato sinistro si resero morbidi , e crescevano in egual propor¬ 
zione come nel lato destro. Questa storia verrà pubblicata a 
parte. In altra osservazione ho veduto la caduta dei capelli 
nel lato affetto (i). 

La nevralgia ha sempre un andamento intermittente , per 
Io più irregolare , qualche volta è essa periodica regolare , 
e, veramente tipica; più volte ho veduto la nevralgia, che 
sul principio teneva un corso intermittente irregolare , trat¬ 
tata convenientemente., rendersi tipica sotto forma di terzana , 
e specialmente di quotidiana, e venire così felicemente curata 
colla china. 

Noterò io-qui, che la nevralgia intermittente tipica non fu 
da me mai osservata sotto forma di terzana semplice, ma bensì 
di terzana doppia , o di quotidiana , e ebe sia in un caso , 
che nell’ altro i suoi accessi ricorrevano sempre nelle ore an¬ 
timeridiane. Non mi fu mai dato di osservare una nevralgia 
intermittente tipica sino dal suo principio ; ho sempre veduto 
la nevralgia intermittente irregolare nel suo sviluppo, e quindi 
trattata con opportuno metodo antiflogistico , rendersi inter¬ 
mittente tipica , e curarsi allora colla china. 

La sede più frequente delle nevralgie è nel quinto pajo ; 
fu da me raramente osservata la nevralgia del settimo pajo ; 
ed in due casi soltanto , in uno dei quali fu da causa trau¬ 
matica , ed in un altro da comparsa di tumori ’ghiandolosi , 

(|) Ved, la mia Dissertazione inaugurale pag . 245. 
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scrofolosi in vicinanza del settimo pajo. Tra i rami del quinto 

pajo , i più frequentemente intaccati furono P infraorbiude, ed 

il frontale: e fra questi due rami ho pohito osservare che la 

nevralgia infraorbitale , ha quasi sempre sua sede nel lato 

destrq della faccia , mentre la nevralgia frontale più fcequeitr 

temente invade nel lato sinistro. Inoltre è la nevralgia frontale. 

o quella , che attacca i varii rami dell’ oftalmico , la quale 

sino dal suo principio , o più frequentemente nel suo decorso 

prende 1’ andamento intermittente periodico regolare , come 

ho già fatto osservare nella mia citata dissertazioné pag. aio, 

e non mi fu giammai dato di osservare la nevralgia infraor- 

bitale a tipo periodico regolare. 

Tutti gli individui da me osservati affetti da nevralgia della 
faccia oltrepassavano i quarant’ anni ; due soltanto, 1’ uno al- 
1 età di a 5 , e F altro di ho anni furono affetti da nevralgia 
della faccia , ed erano questi due fratelli , la cui madre an¬ 
dava abitualmente soggetta da lunghi anni ad ostinatissime 
cefalee , ricorrenti più volte nell’ anno. 

Non ho veduto che il sesso apporti diversità, poiché fra i quaranta 
nevralgici da me osservati, diciannove erano uomini, e ventilino 
erano donne : ho veduto bensì più frequente la nevralgia nei 
celibi , e nei nubili , in quanto che questi formano la metà 
dei nevralgici da me osservati ; riflessione questa che concorda 
colle già fatte osservazioni da Andre, Thouret, e Réil (i). 

Gli individui affetti da nevralgia da ine osservati , alcuni 
avevano un vero temperamento sanguigno, e congiunto ad una 
costituzione atletica ; altri erano dotati di un temperamento 
sanguigno-nervoso, e di abito di corpo secco , e rigido, e con 
molta sensibilità. In quelli forniti di temperamento, e di abito 
di corpo flegmatico sviluppossi pure la nevralgia, od io seguito 



(i) Ved. la mia Dissertazione pagina 33 1. 



a cause reumatiche, o dopo cause traumatiche, epperciò par mi 
che specialmente il temperamento sanguigno semplice , o san¬ 
guigno-nervoso , e F abito di corpo atletico, ovvero con fibra 
rigida , strigosa e sensibile , sieno quei temperamenti ed abiti 
di corpo, in cui è più facile lo sviluppo di tali nevralgie* 

Ho quasi sempre osservato, che il tempo, in cui si svilup¬ 
pano le nevralgie sul loro principio, è nella primavera, o 
nell’ autunno; ma più di tutto nella primavera, forse perchè 
in Piemonte la primavera è molto più incostante, ed irrego¬ 
lare che F autunno, e succedono in essa cambiamenti repen¬ 
tini nell’ atmosfera. Forse in (ale stagione, e nei tempi umidi 
ed incostanti si sviluppa più facilmente la nevralgia, perchè 
si sopprime, e si sconcerta la traspirazione cutanea , funzione 
questa , i di cui ' disordini affettano principalmente il sistema 
crèN^stì. ^ ^slfìiidion ? or; 
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Così pure i parossismi di nevralgia abituale si sviluppano 
più frequente me tìtè , e più intensamente nelle indicate sta¬ 
gioni ; osservazione questa fatta anche da quasi tutti gli autori 
che scrissero sulla nevralgia della Ifaccia. 

In quattro casi ho potuto osservare, che nevralgie abituali, 
inveterate , e ribelli ad ogni metodo di cura si calmavano 
spontaneamente , e si diminuiva di molto la loro intensità , e 
frequenza dòpo dieci, o dodici anni di loro decorso. In un 
caso soltanto ho veduta la nevralgia infraorbitale a sinistra, 
che prese in un Prete sessagenario , di temperamento sangui¬ 
gno-nervoso , é con fibra rigida e secca , il quale fu da me 
curato sul principio ; ma essendo poi andato in un paese lon¬ 
tano , la nevralgia ricomparve, fu essa intensissima, ribelle ad 
ogni metodo di cura colà praticato , durò per otto anni , e 
condusse F infermo miseramente alla morte. 

In due individui da me curati radicalmente dalla nevralgia, 
in uno ricomparve Io stesso • male due anni dopo , ed in un 
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altro dieci anni dopo » e furono di quoto curati radicalmente. 
In ambidue ho fatta questa osservazione^ cioè che la nevralgia 
la prima volta occupava un dato ramo del quinto pajo nel 
lato destro • della faccia , e nella recidiva la nevralgia aveva 
sua sede nello stesso ramo , ma al Iato; sinistro.. In uno era il 
ramo infraorbitale , e mentale ; e nell'altro il ramo frontale, 
e nasale. 

Trentasei sono i casi di nevralgia acuta, che io ebbi a trat¬ 
tare nel loro principio , ed ho la soddisfazione d 1 averli gua¬ 
riti tutti, e radicalmente ; e nella maggior parte di essi da 
più anni non ricomparve ponto Ja nevralgia : negli altri sembra 
stabile la guarigione; 'M uq ^ , 

Negli altri casi di nevralgia cronica da più anni ho potuto 
apportare qualche sollievo, ed un solo fu guarito radicalmente 
mediante il taglio def ramo sopraorbitale, ed è questa la storia 
che verrà pubblicala altra volta. -, 

Tra le cause della nevralgia vidi per due volte svilupparsi 
detto male in seguito a causa traumatica : in un caso in se¬ 
guito a colpo ricevuto alla testa cadendo e fu essa curata ra¬ 
dicalmente. lu un altro caso fu causa della nevralgia il colpo 
di un ferro semi-ottuso, che cadendo dall 1 alto colpì il nervo 
sopraorbitale sinistro. > ^ 

In altri due casi la nevralgia si sviluppò in seguito al ter¬ 
rore, in ano per essere stato assalito dai ladri, ed è questa 
la storia , che io ho pubblicato nella mia dissertazione pagina 
2.2,6, alla quale aggiunger debbo, che visse ancora per il corso 
di dieci anni , ma che gli accessi nevralgici si resero sempre 
più miti , e rari al segno , che negli ultimi anni di sua vita 
non lo molestavano nemmeno più , morì in seguito di apo¬ 
plessia , e non so se siasi fatta V apertura cadaverica. 

1/ altro caso è di una signora , che trovossi in gravissimo 
pericolo ; discendendo essa da una montagna , la Bochelta , 
che trovasi sull 1 antica strada di Genova, i cavalli presero la 
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mano a) condottiero , e così dall* aito del monte scesero pre¬ 
cipitosi sino al fondo con gravissimo pericolo , e continuato 

/ di ribattere , e di cadere in orridi precipizi!. Si sviluppò in 

/ 

essa una terribile nevralgia frontale al lato destro , che durò 
per otto anni , cedette quindi , ma si riprodusse nel ramo 
frontale sinistro meno intensa ; durò per due anni , quindi 
svanì spontaneamente , ma tenne dietro una cefalea intensa 
verso la regione occipitale, che la portò alla manìa, a cui si 
associò la vera gasftro-enteriti de , con tale avversione agli ali¬ 
menti 9 e così morì quasi consunta. 

È vero , che questi due casi non ebbi io a trattarli sul prin¬ 
cipio , ma vedesi quanto sia ostinata e ribelle una simile ma¬ 
lattia, allora quando è essa prodotta da grave terrore. 

P ■ p — I C • -gm t 

Una sola volta vidi svilupparsi la nevralgia all’ epoca deila 
conticescenza della inenstruazioue, ed in un uomo in seguito a 
soppressione delle emorroidi; furono ambedue curati radical¬ 
mente col metodo antiflogistico, e calmante, come indicherò 
inferiormente. ! 1 

Espressamente ho lasciato di parlare per ultimo della causa 
così detta reumatica ^ è questa la causa più frequente della 
nevralgia della faccia. Dipende essa dall’ azione continuata di 
un freddo umido sopra tutto il corpo, o da pronte alternative 
di temperatura atmosferica, ovvero dal freddo diretto alla 
fàccia. Yiddi molto frequentemente la nevralgia proveniente 
dall’abitare al piano terreno, ed in luoghi umidi, in case di 
decente costruzione , o per altre ragioni non ben asciutte, o 
noi) ben esposte al sole; e così era Fazione continuata del- 
¥ umido su tutto- il corpo , e specialmente sulla faccia , che 
rimane sempre scoperta , la quale determinò la prosopalgia. 
Ho veduto* prodursi la nevralgia infraorbitale dall’ essere esposto 
il luogo delF abitazione alla libera ed impetuosa corrente dei 
venti di ponente, così due Preti, che abitarono successiva¬ 
mente il medesimo alloggio esposto come si è detto superior- 
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mente , furono "presi ambidue da nevralgia infraorbitale , uno 
al lato sinistro, e V altro al lato destro della faccia. Abbiamo 
già notato superiormente , che nel decorso della primavera , 
e specialmente quando sono esse molto umide , ed incostanti, 
come pure nell’ autunno, per lo più si manifestano le nevralgie. 

Altre volte la nevralgia la vidi prodotta dall’ azione di uua 
corrente d’ aria fredda , ed umida, diretta principalmente alla 
faccia. Già nella citala mia dissertazione, pagina a.48 , ho ri¬ 
ferito la storia di un Senatore , che passeggiava in carezza il 
i,° gennaio 1814, giornata fredda ed umida, il quale fu 
preso da nevralgia .infraorbitale nel lato destro della faccia , 
perchè tenendo aperto il vetro della carezza, sentì V aria fredda 
ed umida, che lo colpì in quel lato della faccia. La nevralgia 
fu in esso sotto la forma dolorosa , ma intensissima ; dura da 
già ben ventanni, I 1 individuo è ancora vivente, ed in età 
ottuagenaria , i primi dieci anni, gli accessi venivano frequen¬ 
tissimi, ed intensissimi; dopo si andarono via mitigando spon¬ 
taneamente, e nella frequenza, e nella intensità, ed ora sono 
rarissimi , e mitissimi, e quasi nemmeno più a calcolarsi. 

In una Dama di temperamento sanguigno, e di robusta ed 
atletica costituzione, ed in età d’anni 55 , previi profondi 
dispiaceri si sviluppò la nevralgia per essersi ella esposta a 
lungo ad una finestra aperta , e diretta verso il mare in un 
tempo in cui spirava aria fredda , ed umida ; si produsse in 
essa la nevralgia infraorbitale al lato sinistro , e sotto forma 
semplice dolorosa. Fu trattata sino dal principio col metodo 
antiflogistico in tutta l’ estensione , e con ripetute sottrazioni 
di sangue generali, e locali ; quindi col metodo calmante , e 
prese tutti gli estratti narcotici, e tutti i rimedi raccomandali 
nella cura della nevralgia , con qualche sollievo sì, ma giam¬ 
mai si ottenne cura radicale , o lunghi intervalli liberi. Durò 
intensa, e pertinace la nevralgia per dodici anni, quindi spou- 





taneamente si calmò , ed ora sono Ite anni, che è quasi li¬ 
bera da un tal malore. 

1 / essenza delle nevralgie esser duò dì varia milhlo Al 


h essenza pelle )* jpevralgie, esser può di varia indole f cioè 
infiammatoria * irritativa, o nervosa. Queste si possono subdir 
videro in varie specie : così l’infiammatoria può essere subdi¬ 
visa in sanguigna , flogistica , e reumatica. 


sanguigna semplice , o pletorica* quando la nevralgia dir 
Uende da semplice congestione di sangue all’encefalo , od ai 
tronchi nervosi * ovvero dai pletora universale ; ed è questi il 
caso , allora ; L quando la nevralgia si: manifesta in seguito alla 

Soppressione dei menstrui, delle emorroidi, o di qualche altra 

emorragia abituale. ^?ln 5 simili ? casi, Ja pletora generale , o la 
congestioneisanguigna parziale , constituisce unico eleménto 
,de| male, allora quapdo-*ionrvha?ancoJa esso prodotto un vero 
procedo flogistico ;ìil ristabilimeotoE delle abituali emorragie , 
qualche emissione di[£sangue*iqualcher purgante, ed una minor 
dièta bastano a ^éotobatterlavo è ohvn ci a 
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flogisticà?!© quando diperidé-da vera flogosi sviluppatasi 
nel tronco nervoso , ovvero all’iorigine di esso. La flogosi, o 
la vera neuritide si manifesta , od io Seguito alla congestione 
sanguigna lungamente protratta , ovvero in seguito a-causa trau¬ 
matica ; assai frequènte è la nevralgia flogistica per causa così 
detta reumaticaper soppressióne di] traspirazione ; e così 
pure è flogistica #el suo principio V quando la nevralgia tien 
dietro alla scomparsa di esantemi, o di impetigini. La flogosi 
del nervo puòx darcluogoi qd a trasudamento sieroso, come 
osservò Goto it-itio $relativamente alla InevralgTa ischiatica , ov¬ 
vero può produrre ispessimento del nevriletna , e tumori nel 
nervo istesso. Bisogna ritenere, che per lo più le nevralgie 
nel loro principio partecipano sempre più o meno dell’ indole 
flo gistica , o di congestione sanguigna semplice, e quindi vuoisi 
o più o meno il metodo antiflogistico. 

Merita particolare attenzione la nevralgia prodotta da causa 
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traumatica ; questa ne’ suoi pri in ordii va sempre congiunta a 
flogosi, od a congestione, epperciò richiede sempre il metodo 
antiflogistico nel suo principio ; ma siccome una causa trau¬ 
matica oltre la flogosi può aver prodótto grate contusione del 
nervo, o lacerazione di esso , quindi non dcvesi unicamente 
insistere nel metodo antiflogistico, ma ricorrere ad altri mezzi 
di cura , che saranno inferiormente indicati* Io ho veduto ne¬ 
vralgie da caosa traumatica, curate radicalmente nel loro prin-i 
cipio unicamente col metodo aotiflógistieo e calmante, ed altre 
inveterate prodotte e$3&fmfe da simil causa, le quali ! coi detti 
metodi ottenevano qualche sollievo, ma non furono mai radicai- 
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mente curate , se non che con mezzi più-attivr. ? 

Si è detto superiormente , che la caufa 7 ; reumatica , o la 

soppressione della traspirazione cutanea , prodotta^ dall' azione 
continuata , o repentina diluir"freddo^tumido ; é j 3la càusa più 
frequente della nevralgia * costituisce ailorala nevralgia di 
essenza reumatica, la quale è sempre nel suo principio d’in¬ 
dole infiammatoria , e richiède il metodo antiflogistico unita¬ 
mente ai nervini calmanti: ma dopo aver praticato un tal me¬ 
todo può ancora persistere la nevralgia, e richiedere i ri vel¬ 
ico ti ed i diaforetici; ed in ciò diversifica alquanto dalla sem¬ 
plice infiammatoria. Il maggior numero delle nevralgie da ine 
osservate furono di tal indole, ed ho la soddisfazione di aver 
guarito radicalmente tutte quelle , che- presi a trattare nel 
loro principio. ib o :« ib ani : ò!» 

La nevralgia è d’ indote irritativa?allora quando è determi¬ 
nata da un corpo straniato , che offendevi «nervo; dalla pre¬ 
senza di un dente carioso, da avermi, da tumori nei seni frontali, 
o mascellari ; ovvero è sostenuta la nevralgia da uno dei sovra 
indicati esiti, o risultati della flogosi, o dalia condizione mor¬ 
bosa meccanica del nervo stesso , come in caso di nevralgia 
da causa traumatica. E pure d' indole irritativa, allora quando 
dipende da retropulsione di esantemi , o di impetigini , e ia 
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nevralgia non è curabile, se non che col rimuovere detta 
causa % sia col ristabilimento dell* impetigine i q con metodo; 
ripulsivo. Devesi potè considerare d’ indole irritativa, quando 
dipende da causa sifilitica poiché non furasi la nevralgia, se 
non col distruggere la detta causa. 

La nevralgia di essenza nervosa devesi distinguere relativa¬ 
mente al suo 1 andamento in intermittente irrogala*^, ed* in- in¬ 
termittente periodica, a tipica. Per quanto consta dalle mie 
osservazioni è molto rara la nevralgia idiopatica di semplice 
essenza nervosa sino dal suo principio v è tale alcune volte 
quella prodotta dai patemi dell’ animo , della eoi essenza 
tornerò a parlare inferiormente. In vece è di* semplice essenza 
nervosa la nevralgia simpatica , o consensuale, almeno nel suo 
principio , perchè può darsi , che nel progresso col ripetersi 
gli accessi si generi uno stato di congestione , di vera flogosi,, 
o di irritazione flogistica nel tronco, o ramo nervoso più volte 
attaccato da accessi nevralgici. Finalmente ritengo come di 
essenza nervosa semplice le nevralgie infiammatorie, reumatiche* 
o prodotte da cause irritanti, le quali durano dopo aver tolto 
tali elementi morbosi, e si curano coi nervini calmanti. 

La nevralgia intermittente tipica esser può , a guisa delle 
febbri intermittenti , di doppia indole , o dipendente cioè da 
condizione flogistica , o reumatica del nervo , ed allora esige 
sul principio il metodo antiflogistico, e quindi 1’ antiperiodicoi 
cioè la china ; ovvero esser può tosto di semplice essenza ner¬ 
vosa , ed allora richiedesi subito la china. 

La r nia osservazione mi ha dimostrato, che nevralgie intero 
mittenti tipiche di essenza nervosa semplice sino dal principio 
J30Q esistono, ma le ho vedute sempre associate ad uno stato 
di congestione , o di vera flogosi , che esige prima il metodo 
antiflogistico , per mezzo di qualche sottrazione generale, o 
locale di qualche sabducente antiflogistico ; premesse le quali 
cose , continua la nevralgia tipica , che poi curasi colla china 
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!a quale se si amministra prima di far precedere le deplezioni r 
la nevralgia non si calma , che anzi si esacerba. 

Dissi , che qualche Tolta anche la nevralgia intermittente 
tipica è associata a vera flogosi del nervo ; e niente ripugna, 
che siavi una flogosi continua nel tronco nervoso, e gli accessi 
nevralgici vengano a tipo regolare. Nello stesso modo che pre¬ 
sente un corpo straniero , che vellica il nervo, gli accessi ne¬ 
vralgici vengono ad intervalli , così pure presente una vera 
neuritide possono gli accessi nevralgici manifestarsi ad intervalli 
anche regolari. Io ne ho una osservazione , la quale sebbene 
non sia di nevralgia della faccia, ma di altri nervi, stimo però 
bene di qui riferirla. 

1 / essenza nervosa della nevralgia consiste sempre in un ec¬ 
cesso della sensibilità del nervo ; e così pure l 1 essenza del 
parossismo nevralgico sta riposta in una squisita sensibilità dei 
nervo slesso ; epperciò durante il parossismo il metodo pallia¬ 
tivo esige i rimedi nervini calmanti. 

Nelle nevralgie sanguigne, flogistiche , od irritative, da qua¬ 
lunque siasi cura, debbono considerarsi due elementi morbosi, 
uno la congestione, la flogosi, o la causa irritante di qualunque 
siasi indole ; V altro V elemento nervoso , o la squisita sensi¬ 
bilità del nervo. Debbonsi prima cogli opportuni melodi di¬ 
minuire gli altri elementi , se vi esistono ; e ciò fatto cede 
così alcune volte la nevralgia ; ma per lo piò anche rimossi 
simili elementi, o complicazioni, continua la nevralgia, e 
rimane di semplice essenza nervosa, e richiede per la sua cu» 
i rimedi nervini calmanti. 

È proprio delle nevralgie, come di molte altre malattie del 
sistema nervoso, epilessia, mania ecc., che sebbene la causa 
meccanica , od irritante di altra indole , la congestione, o la 
vera flogosi, o qualche suo prodotto, sia permanente nel tronco 
nervoso, ciò noni ostante gli accessi nevralgici non sono con¬ 
ti noi , ina produeonsi di tempo io tempo. Sembra adunque , 
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che tali condizioni morbose constitaiscono per Io piu come la 
causa occasionale interna delle nevralgie, e che F essenza del- 
accesso nevralgico consista in qualche cosa di più , che la 
irritazione del tronco nervoso fatta dalla flogosi, dalla conge¬ 
stione , o da qualche causa irritante meccanicamente , corpi 
stranieri, tumori, idropi , od ispessimento del nevrilema. 

Per dare qualche plausibile spiegazione di questo fatto pa¬ 
tologico , cioè dell’ essenza del parossismo nevralgico in genere, 
io osservo , che il sistema nervoso specialmente animale, ha 
bisogno d’ intervalli di quiete per eseguire le sùè funzioni; e 
sembra che sia necessario il concorso di un fluido , il quale 
esaurito, o diminuito ~, le fnriziohi del sistema nervoso, sia in 
istato di salute , che di malattia , debbono cessare o sospen- 

_ « t- f fi . „ Ci jr m 

dersi. r are-che nélF ne Cessò nevralgico si accumuli una gran 
quantità di fluido neriréò nei tronco nervoso, e dia così luogo 
ad un eccessivo dolore,co spasimi nella muscolatura, ed esau¬ 
rito un tale eccesso di' fluido, il dolore cessa , e si riproduce 
o spontàneamente\ r od ’in séguito a qualche causa irritante 
interna , od esterna 5 dopo qualche tempo , ed in seguito ad 
essersi accumulata nuova quantità di flùido nerveo. 

Si rende" probabile lina tale opinióne di accumulamento di 
un fluido analogo all’ elettrico, uelF invasione di uu accesso 
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nevralgico , considerando il potere quasi costante, che ha la 
calamita di calmare il dolore dell’ accesso nevralgico, secondo 
le ripetute osservazioni di Thoùret , e considerando F utilità 
della scopetta atìbdina proposta dal professore Francesco Hi l- 
denbranb per Calmare i dolori nervosi. 

Ritenendo così spiegata F essenza del parossismo nevralgico, 
sia che si voglia amméttere la presenza di un fluido qualunque, 
od attribuire soltanto all’ aumentata sensibilità del nervo , 
chiaro apparisce, che per calinare l’intensità del dolore con¬ 
vengono nell’ accesso tutte quelle sostanze , che sono valevoli 
a diminuire notabilmente le proprietà del sistema nervoso , 
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quali sono gli estratti narcotici in genere , l’acqua di lauro 
ceraso,, o l’acido prussico adoperato esterna mente, od inter¬ 
namente , 1’ applicazione del ghiaccio, ecc. 

Spiegata per tal modo V essenza dell’ accesso nevralgico , è 
ben evidente , che in ogni nevralgia, sia essa da semplice con¬ 
gestione , o da vera dogasi , o da qualche causa irritante , o 


meccanicamente , o dinamicamente , oltre le dette condizioni 
morbose, vi esisterà sempre quella che io chiamo elemento 
nervoso , cioè morbosa sensibilità del nervo. Il dovere del eli- 
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nico in simili circostanze ,è di togliere^ le dette condizioni 
morbose, cogli opportuni . metodi di 0 cura j. ciò fatto qualche 
volta cede del tutto v ia malattia ; ma soventi persiste ancora 
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la nevralgia , la quale rimane allora di semplice essenza ner¬ 
vosa per esaltamento ed esige imperiosamente 1’ a 
zione dei rimedii nervini sedanti ad alte dosi. 


I! t! 


inistra- 


Da quanto si ; venne dicendo finora , chiaro è, che la cura 
della nevralgia esser dgfgj ( diversa , secondo che è diversa la 
sua natura r il suo andamento , o gli elementi morbosi, ehe 
1 ’ accompagnano , o come causa efficiente , o come causa de- 
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terminante la nevralgia. Anche a costo di ripetere cose già 
dette non lascierò io qui di esporre^ metodicamente la cura 
conveniente alle diverse specie di nevralgia accennando prin¬ 
cipalmente quanto la mia pratica mi dimostrò più vantaggioso. 

La nevralgia intermittente periodica regolare si cura certa¬ 
mente colla china. r - ic v ? - v b t) 
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Bisogna però ritenere quanto si disse superiormente , ehe 
una tale nevralgia può associarsi aad, uno stato più o meno flo¬ 
gistico , ed allora richiede prima il metodo antiflogistico per 
mezzo delle deplezioni sanguigne generali , o locali, di blandi 
evacuanti , ed in appresso si passa all’ uso della china. Cosj 
pure accade alcune volte, che una nevralgia intermittente ir- 
regolare di natura flogistica , o reumatica , fatto 1’ opportuno 
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metodo di cura , si converte in intermittente tipica* ed allora 
pure ho veduto, che la china pone termine alla malattia. 

La nevralgia sanguigna semplice , quella cioè, che dipende 
da pletora generale , o da congestione di sangue parziale al 
capo, proveniente da conticescenza, o da soppressione dei 
«nenstrui , o di abituali emorragie, richiede pure il metodo 
depletivo generale, o parziale, e debbonsi richiamare gli abi¬ 
tuali scoli , od emorragie soppresse. 

E rara la vera natura flogistica delle nevralgie a segno di 

costituire una vera nevritide. Si ha essa nelle nevralgie da 

( 

causa traumatica , dalla retrocessione di esantemi , o di im¬ 
petigini , come pure quando proviene dalla così detta causa 
reumatica. In simili casi devesi adoperare il metodo antiflo¬ 
gistico generale, e locale per via dei salassile delle applica¬ 
zioni topiche delle sanguisughe. Bisogna ritenere, che quando 
havvi una vera nevritide, ed anche sul suo principio , non 
bastano alcune volte poche emissioni di sangue , ma è neces¬ 
sario qualche volta insistervi a lungo. Ho io un 9 osservazione di 
nevralgia di simil genere (come dissi) la quale sebbene non sia di 
nevralgia della faccia, stimo però bene di qui sotto riferirla (A). 

Nelle nevritidi oltre le emissioni sanguigne , convengono i 
purganti attemperanti, e nello stesso tempo io mi sono servito 
in molti casi con grandissimo vantaggio delP acqua coobata , 
o distillata di lauro ceraso , e dell' estratto di giusquiamo. 

Tutte le nevralgie acute , e da causa reumatica , o trau¬ 
matica , che ebbi io a trattare sul loro principio , le qual» 
fnronò in numero di venf otto, sebbene fossero esse intensi 
siine , cedettero, e permanentemente all 5 indicato metodo cioè 
di alcuni salassi , e sanguisugii ripetuti , e dei blandi eva¬ 
cuanti. Praticato il qual metodo la nevralgia non finiva punto; 
ma in tutti i casi fu assolutamente necessario ricorrere ai ner* 
vini calmanti per ottundere l 1 eccessiva sensibilità del nervo» 
Debbonsi considerare in queste nevralgie due elementi mor- 
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bosi , cioè 1’ irritazione flogistica del nervo , e la squisita sen* 
sibilila di esso ; col metodo antiflogistico si toglie il primo 
elemento , ma la nevralgia perciò non cessa , diventa la sua 
essenza semplice «nervosa , consistente in un eccesso di sensi¬ 
bilità , a togliere la. quale è assolutamente necessario V uso 
di qualche nervino sedante , fra i quali io ho amministrato 
quasi sempre con intiero successo V acqua di lauro ceraso di¬ 
stillata , o coobata , e specialmente l’ estratto di giusquiamo. 
E necessario però di presto amministrare un tale estratto in 
gran dosi, cioè di venti a trenta grani in dieci, o dodici ore. 
in due casi specialmente ho veduto cedere, e superata intensa 
nevralgia della faccia , dopo aver fatto due , o tre salassi, e 
quindi dato V estratto di giusquiamo alla dose , e nel tempo 
indicato cedette tosto la nevralgia in un caso stabilmente , e 
nell’ altro fu necessario dare per tre giorni uno scrupolo di 
detto estratto nella giornata. 

AI medesimo oggetto di calmare I* eccessiva sensibilità ner¬ 
vosa ho adoperato l’ acetato di morfina , il quale dato inter* 
namente produceva poco vantàggio; maggiore era il sao effetto 
se praticavansi frizioni sul luogo dolente coll’ acetato di mor¬ 
fina sciolto nell’ olio di amandole dolci ; massima l’efficacia di 
un tal rimedio applicato alla pelle denudata per mezzo di un 
vescicante. In tre casi di nevralgia reumatica , recente , ed 
intensissima, ho ottenuto una compiuta, e costante guarigione per 
mezzo dell’ acetato di morfina adoperato in tal modo, e dopo 
d aver fatto precedere T opportuno metodo antiflogistico : nel 
caso di nevralgia della faccia , il vescicante lo applicava al 
braccio del lato corrispondente. La dose dèli’ acetato di mor¬ 
fina applicato alla pelle , era di nn mezzo grano, e lo lasciava 
stare per 2/j ore; ripeteva la medesima dose per tre giorni di 
seguito. Nel caso di nevralgia lombo-crurale itfiensìssima di cui 
si è riferita la storia, essendosi applicati due grani di acetato 
di morfina alla pelle denudata, per via di un largo vescicante 
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si ebbero sintomi di avvelenamento, cioè forti lipotimie, sforzi 
a! vomito, ed un gran prurito alla fronte , ed alla radice del 
naso (a). 

Nelle nevralgie da caqsa reumatica dopo di aver esaurito il 
metodo antiflogistico e nervino calmante , trovai alcune volte 
necessaria ed utile V applicazione di un vescicante al braccio 
del lato corrispondente, e lasciato esso supurare a lungo; inoltre 
viddi pur conveniente V amministrare qualche diaforetico, fra 
i quali scelsi il kermes combinato colf estratto di aconito, e 
cosi producevansi abbondanti sudori, utili a mettere fine alla 
nevralgia ; ed è anche perciò che credo doversi distinguere 
la nevralgia reumatica dalla semplice flogistica, in quanto che 
nella prima tante volte non basta il solo metodo antiflogistico 
e calmante, ma richiedesi inoltre , cbe si promova la traspi¬ 
razione cutanea , o si faccia uà’ altra rivulsione sulla pelle. 

Nelle nevralgie da causa traumatica, si applica da principio 
it metodo antiflogistico, e si tratta come proveniente da irri¬ 
tazione flogistica. Con questo solo metodo curai una nevralgia 
proveniente da colpo ricevuto alla testa cadendo. Se la causa 



(a) Giacché si presenta V occasione non voglio lasciare 
di riferire altri sintomi prodotti dalT acetato di morfina 
applicato alla pelle denudata per mezzo di un vescicante , 
che venne messo alla regione epigastrica in un caso di sin¬ 
ghiozzo violento , ed ostinatissimo . Produsse esso un senso 
di compressione alla parte posteriore del vertice , F amma¬ 
lato non si poteva muovere , nè parlare , aveva però tutte 
le sensazioni ; generò grossa tumefazione di ambedue gli 
epididimi ; dopo un 5 ora scomparvero questi fenomeni , sot¬ 
tentrò un gran prurito generale , ma principalmente alla 
fronte , al naso , al mento , ed allo scroto : svanì il tutto 
in due ore, e cessò affatto, e permanentemente il singhiozzo. 



traumatica ha prodotto contusione , lacerazione, o puntura del 
nervo , e non calmasi la nevralgia col metodo antiflogistico , 
e nervino sedante , se dura a lungo la nevralgia, devesi deve¬ 
nire al taglio, o cauterizzazione del nervo , latto un poco al 
disopra del luogo della lesione, cioè il taglio deve cadere sul 
nervo affetto fra l’encefalo ed il luogo della lesione. Cou que- 
inetodo ho veduto guarire radicalmente la nevralgia fron¬ 
tale proveniente da contusione fatta ai nervo sopraorbitale da 
un ferro tagliente , e contundente. 

° ego * ■ » J 

La nevralgia irritativa è fihfe pèr sila causa riconosce j 

varii esili della ftogosr^ sieroso, inspessimenlo 

delie memorane , o lamori dei nervi ecc. In simili casi con¬ 


sto 


vendono 

u 
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le frizioni ^ifadìfeìfrril^^^i^lodiò, generali , o locali, 
e quando con tali mezzi nón òtti e ne la cura, devesi pure 
devenire al faglio, od alla cauterizzazione del nervo. È pure 


in parte irritativa la nevralgia dalla retrocessione di esantemi, 
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e di impetigini, ed allora oìtfe il metodo antiflogistico con¬ 
viene adoperare il metodo rivèllente , e ristabilire coi mezzi 
riconosciuti dall’ arte le soppresse efflorèscenze cutanee. È pure 
irritativa la nevralgia , quando dipende da infezione sifilitica , 
in quanto che , se non si distrugge una tal causa coi mercu¬ 
riali, nón si può ottenere la guarigione della nevralgia. 

Dico nervosa semplice quella nevralgia , la quale non è so¬ 
stenuta da nessuno degli indicati elementi , ed i quali anco 
rimossi, continua tuttora la nevralgia, e dipende unicamente 
come si è detto da squisita sensibilità del nervo. Richiedonsi 
allora i rimedi nervini calmanti , fra i quali oltre li già indi 
cali devonsi comprendere la belladona , lo stramonio , V aco¬ 
nito , la cicuta ecc. Possono pure adoperarsi i nervini , e lo 
nici nel tempo stesso, specialmente se la costituzione delPam¬ 
malato è debole è flegraatica; fra questi debbonsi comprendere 
le preparazioni di ferro , e di china. 

E pure di essenza nervosa semplice la nevralgia allorquando 
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è essa simpatica dello stato dei visceri del basso ventre , sia 
da verminazione , da lenta flogosi , od ostruzione dei visceri 
addominali , e specialmente fegato , ventricolo , utero , e sue 
dipendenze. Devesi allora dirigere la cura principale a colali 
malattie , e così si potrà curare la nevralgia , ovvero si darà 
contemporaneamente qualche nervino calmante. 

È anche di essenza nervosa quella nevralgia, che proviene 
dai patemi dell’ animo; questa può andare congiunta sul prin¬ 
cipio a qualche irritazione flogistica nell’ encefalo, o nei tronchi 
nervosi , e per questo esige il metodo antiflogistico , il quale 
anche adoperato , e sino dal principio , vidi per ben tre volte 
non bastare a curare la malattia , come nemmeno i rimedii 
nervini calmanti adoperali contemporaneamente. Consiste allora 
r essenza della nevralgia in uno stato di perturbazione del 
sistema nervoso, ed assai difficile a riordinare. Convengono in 
simili circostanze i fiori di zinco , la valeriana , il cupro am¬ 
moniacale , il prussiato di ferro ; ma nemmeno con tali mezzi 
vidi guarire le nevralgie inveterate, e dipendenti da tali 

cause. 

Allora quando la nevralgia dipende da alterazione organica 
del nervo , prodotta o da causa traumatica, o da qualche ri¬ 
sultato di lenta flogosi , non è più curabile essa , se non che 
per mezzo del taglio, o della cauterizzazione del nervo affetto. 
Si potrà praticare il detto taglio allora quando il taglio può 
farsi dietro la sede dell’ alterazione organica del nervo , cioè 
tra essa , e l’ encefalo ; e non si dovrà mai recidere il nervo 
in senso che il taglio cada sul nervo avanti la sede della sua 
alterazione organica, altrimenti o non cederebbe affatto il do¬ 
lore, o dopo breve tempo si riprodurrebbe. Si comprende quindi 
che allora quando la nevralgia dipende, o da affezione del 
I’ encefalo verso 1’ origine del quinto pajo , o da alterazione 
organica del tronco di esso nervo, quando non è ancora uscito 
dal cranio , sarebbe inutile il voler praticare il taglio , come 
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pure in caso ili nevralgia consensuale. Non dcvesi giammai 
praticare il taglio del troncò del sèttimo pajo alla sua sortita 
del forame stilo-mastoideo , altrimenti ne conseguirebbe la 
paralisi di tutti i muscoli della faccia di quel lato, come feci 
osservare nella mia dissertazione inaugurale trattando della 

i j 

nevralgia della faccia. 

Dovendosi praticare il taglio è bene che si pratichi la doppia 
sezione , onde esportare un piccolo tratto di nervo, e così 
prevenire la eicatrizzazione d’ esso , che darebbe luogo alla 
ricomparsa del male. Si deve però avere l’avvertenza, che il 
secondo taglio deve esser fatto verso le estremità nervose , e 
non già verso 1’ encèfalo , altrimenti si produrrebbe di nuovo 
un eccessivo dolore. Val meglio praticare un secondo taglio , 
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che cauterizzare con un ferro rovente le due estremità del 
nervo reciso. Io ho veduto praticare questo metodo , e fui 
testimonio degli acerbissimi dolori , che si produssero me¬ 
diante una tale cauterizzazione , dolori di gran lunga molto 
maggiori di quelli , che si produssero dal semplice taglio del 
ramo sopraorbitale, sebbene fossero già essi stati molto intensi, 
per simile ragione, cioè per 1’ eccesso del dolore, che si pro¬ 
duce , non approverei nemmeno la semplice cauterizzazione 
del nervo , come nemmeno la sezione , e cauterizzazione con¬ 
temporanea secondo il metodo di Palletta, cioè mediante un 
ferro tagliente, e portato ad incandescenza* 

Ben si avvede il lettore, che quanto si venne finora dicendo 


relativamente all’ essenza , eil alla cura della nevralgia della 
faccia , si applica alle nevralgie, che intaccano gli altri nervi. 



Note (A). 


Dònna d’ anni trenta , di temperamento sanguigno-nervoso, 
e di abito di corpo delicato , e molto sensibile , da piu «li 
quìndici anni maritata , ma sempre sterile , la quale abitavi 
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al piano terreno, ed iti una casa di recente costruzione , da 
lungo tempo soggetta a leucorrea semplice, fu nello scorso 
mese di luglio presa da intensissimi dolori alla regione del 
muscolo quadrato dei lombi , al lato destro , i quali esteu- 
devansi anche , ma molto meno intensi, lungo la coscia destra 
generando torpore in essa. 1 dolori nella regione deir anca de¬ 
stra , erano atrocissimi , e tali, che la portavano ad altissime 
grida, e quasi alla disperazione. Non compariva nessuna mu¬ 
tazione sensibile alla vista ed al tatto nella indicata regione 
del dolore. Duravano essi violentissimi per lo spazio di cinque 
ore, e quindi si calmavano spontaneamente ; ma non cedevano 
del tutto, e lasciavano un riseutimento doloroso continuo. Fu 
caratterizzata la malattia una nevralgia lombo-iemorale, i di 
cui accessi rivenivano regolarmente ogni ventidue ore , e du¬ 
ravano per lo spazio indicato. Fu trattata sul principio con 
cinque salassi , ed il sangue comparve cotennosissimo, e come 
suole osservarsi nelle intense pleuritidi. Fu quindi applicalo 
un gran numero di sanguisughe al luogo dolente , poscia le « 
ventose scarificate. Sarebbe stata mia intenzione insistere mag¬ 
giormente nelle sottrazioni di sangue generali, ma 1’ ammalata 
si ricusò costantemente. Furono ordiuati dei diluti evacuanti , 
dosi generose di estratto di giusquiamo, e di acqua di lauro ce¬ 
raso. Non ostante gli accessi nevralgici ritornavano esattamente 
ogni ventidue ore. Si amministrò allora la china in sostanza , 
T estratto resinoso di essa , il solfato, ed il citrato di chinina 
a dosi generose , ma il tutto inutilmente , che anzi con esa- 
cerbazione di male. Fu curata coll’ applicazione di un largo 
vescicante al luogo più dolente, a cui furono soprapposli due 
grani di acetato di morfina. Produsse una tal dose svenimenti, 
nausee, e forte prurito alla fronte, ed alla radice del naso. 

Un ragguardevole Ecclesiastico di circa sessantacinque anni 
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di temperamento sanguigno-nervoso, e con fibra rigica e secca, 
ei a da lunghi amii affetto da «nellitide cervicale , * da lenta 



Cerebellitide io seguito ad essersi esposto per lungo tempo 
all' azione di un aria umida , e fredda , venne nel mese di 
febbraio dello scorso anno 1 833 preso da torporeal braccio destro 
e da intensissimi dolori alla scapola , ed all 1 omero destro oc¬ 
cupanti la regione del plesso bracciale , e le principali dira¬ 
mazioni nervose , che si distribuiscono alle estremità toraciche, 
i dolori erano intensi e continui, ed accompagnati da reazione 
vasale , con frequenza, e durezza dei polsi, stato febbrile seb¬ 
bene non intenso, urine cariche, e rosse, ingombramento ge¬ 
nerale alla testa, e maggiori dolori alla regione dell 1 occipite 
e delle prime vertebre cervicali. Non compariva nessuna mu¬ 
tazione sensibile al luogo degli indicati dolori. Erano dolenti 
sotto la compressione i principali tronchi nervosi , che si di¬ 
stribuiscono alla muscolatura del braccio. Fu caratterizzata la 
malattia una nevralgia bracciale , in parte idiopatica , ed in 
parte sintomatica della esacerbatasi cerebellitide , e miellilide 
cervicale lenta. Fu trattata col metodo antiflogistico energico, 
e mediante dodici salassi generali , ed applicazione di san¬ 
guisughe locale , e di ventose scarificale alle vertebre , unita¬ 
mente a dosi generose di estratti narcotici di giusquiamo, e di 
aconito, in quaranta giorni si ottenne una cura compiuta, e 
stabile ; poiché è da più d 1 un anno che la sua guarigione è 
costante. 

Del Grippe, che dominò in Novara nell' anno 1 833 . 

Memoria del D . Antonio Galli Medico primario dell Ospe¬ 
dale di S. Giuliano , ed Ordinario dello Spedale Mag¬ 
giore del Civico Coll , 0 Galla ri Ni) e del R.° Orfanolrojio 
Dominion! della slessa Città. 


Per quanto nota sia la malattia così detta Grippe , influenza 
ecc. ecc., per quanto già descritta trovasi da autori antichi , 
e moderni ; per quanto infine , benigna sia dessa ordinaria- 
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uieute , massime quella che dominò attualmente, tuttavia nou 
sembra doversi riguardare come cosa adatto inutile , almeno 
iu mia sentenza, e pel mondo medico, e per 1’ umanità, il 
lasciare memoria di quella qualunque malattia * ancorché be- 
nignissima , abbia legnato epidemicamente in un dato luogo 
rd in un dato tempo. Imperocché se la natura si è presa gran 
cura per la conservazione della specie umana, la quale soprav¬ 
vive costantemente in qualunque micidiale vicissitudine , pare ' 
iu quella vece che essa non molta se ne sia presa per Y esi¬ 
stenza individuale. Troppo numerose e troppo frequenti infatti 
sono le influenze malefiche che abbreviano^ o che lormcntono 
r esistenza individuale dell’ uomo. Non debbesi che all’ inde¬ 
fesso studio dei medici V aver imparato a prevenire gli uni , 
ed a combatter gli altri fra Y immensità dei malori, che del 
^mulinilo o minacciano od aggrediscono il genere umano. 

Laonde appunto per le anzidetto ragioni io mi fo animo a 
pubblicare le tuie osservazioni intorno alla malattia epidemica 
conosciuta col nome di Grippe ecc. . che si manifestò nella 
città di Novara nel secondo semestre dell* anno 1 833 ; e ciò 
anche perchè , qualora ricomparisse un si latto malore ad un 
epoca eziandio remotissima di questa , non abbia a credersi 
dal volgo malattia nuova , ed anzi instruito per tal modo dai 
medici locali abbiasi a prevenire quello spavento , o per lo 
meno quella inquietudine d’animo, che suol sempre nascere 
allo svilupparsi di un male creduto nuovo. 

In questa mia scrittura poi , siccome nelle antecedenti , io 
non andrò dicendo se con quello che ho veduto, ed osservato, 
e quello che ne penso , senza andar numerando tutte le opi¬ 
nioni in proposito degli antichi, e dei contemporanei, giacché 
non è mio intendimento di comporre un trattato scolastico. 




Articolo Primo 

Epoca , modo , e luoghi ir\ cui manifestassi il Grippe 

in No cara, 

L’ affezione Schneidero-tracheo-bronchitide, che costituisce 
ii Grippe è malattia che per se stessa ha certamente sempre 
esistito: ma non è che da trecent' anni in qua , che i Medici 
hanno osservalo che in certe date vicissitudini atmosferiche 
svolgevi un’ affezione catarrale avente un carattere epidemico , 
e sì universale da propagarsi in breve spazio di tempo in tutta 
r Europa , ed è in questo solo caso che dessi convennero di 
denominarla Grippe , follelle, influenza (i). 

Or dunque il Grippe cominciò a manifestarsi in Novara nel 
mese di luglio 1 83 3 , ma primamente ed esclusivamente nella 
truppa , che quivi era di guarnigione , poiché sino allora lina 
tal malattia non si era ancora propagata fra i cittadini, o per 
Io meno non era ancora stata notata, nè da me, nè dal mag¬ 
gior numero dei pratici per quanto io mi sappia. Non. fu che 
nei primi giorni d’ agosto, che comparvero alcuni casi di 
Grippe fra i cittadini , ed essi andarono moltiplicandosi a se¬ 
nno che circa alla metà di agosto si potè considerare il Grippe 
siccome malattia dominante nel paese, ma trovandosi eziandio 
in alcuni stabilimenti della città cioè il Collegio Collarini , 
ed il Ritiro delle Figlie Esposte , in ambedue la malattia si 
mostrò in modo veramente epidemico : ma ecco ciò che os¬ 
servai intorno al Grippe , ohe dominò in ciascuno degli ami- 
detti stabilimenti. 


(i) V, dici, des scien. Med. art. Grippe. 
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II Collegio Gallarmi , all’ epoca in cni avvenne lo svilup- 
pamento del male in discorso , conteneva 37 alunni dell’ età 
d’ anni io ai 16 , e fra questi caddero ammalati di Grippe 
*n numero di 17 ; 12 dal giorno 16 al 17 di agosto: due in¬ 
sieme al signor Canonico Rettore del Collegio nel giorno 20 
ottobre, nel giorno 22 fra i quali uno essendo della Città si 
portò in casa propria, ove però fu curato da me. Il Grippe 
fu benignissimo in tutti : difatto il decorso della malattia 
presso tutti non coulinuò oltre i quattro giorni. L’ idro¬ 
gala , 1’ emulsione arabica mauata , qualche blando purgante 
unitamente alla' dieta ed al riposo costituirono , direi l’ unica 
medicazione , se si eccettuino due malati, io cui si dovette 
praticare una piccola sanguigna ; nell’ uno per un’ accesso di 
dispnea sopravvenutogli , nell’ altro per una flogosi di gola 
troppo notevole;- 

Il signor Canonico Rettore poi siccome più disposto alle ma¬ 
lattie di petto fu attaccato dal Grippe un po’ più fortemente 
de’suoi alunni. Gli anzidetti maiali offrirono tutti i fenomeni 
morbosi seguenti: la cefalalgia , la corizza , 1’ ardore di gola 
la tosse : ma in leggerissimo grado, eccetto! due summenzio¬ 
nati : segni di gastricismo non ne osservai chetili un solo: la 
febbre si manifestò pure in tutti , ma in generale fu assai mite 
se si eccettuino tre, o quattro individui, in cui fa piuttosto ri¬ 
sentita ; essa non progredì oltre 48 ore, anzi nel maggior nu¬ 
mero non passò le 24. 

Ma nel mentre che gli alunni del Collegio Gallarmi venivano 
aggrediti dal Grippe , le figlie esposte e ritirate ed aggregate 
allo Spedale maggiore di questa città soggiacevano del pari ad 
una malattia epidemica non dirò di diversa natura, ma sibbene 
di diversa forma : dessa era costituita dai cos'ideiti Orecchioni ; 
sopra 98 figlie che in allora conteneva questo Ritiro , 38 furono 
affette dal suddetto malore dalla fine di luglio ai 24 d’agosto, 
epperò pochissime furono le malate che comparvero nelli ultimi 
giorni di luglio , la maggior parte comparve oltre la metà di 
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agosto. Di fatto 32 figlie caddero ammalate di Orecchioni dai 
i 5 agosto alli 24 detto, appunto negli stessi giorni in cui do¬ 
minava il Grippe nel Collegio Gallarmi; anzi la metà di questo 
numero cadde ammalata in soli due giorni : cioè 20 e 21 di 
detto mese. Poche ebbero la febbre: guarirono pressoché tutte 
colla sola copertura di lana preceduta da frizioni all’orecchione, 
coll’uso del siero di latte alla mattina , e col non esporsi al- 
l 1 aria esterna ; in quelle però a cui si associò la febbre si 
praticò con vantaggio la sanguigna. Ma chi l’avrebbe preveduto? 
Non era ancor cessata intieramente la malattia , dirò endemica, 
allo stabilimento , che ben tosto comparve la malattia epide¬ 
mica dominante nel paese il Grippe a nuovamente affliggere 
le suddette figlie esposte. In fatti dal giorno 29 agosto alli sei 
settembre infermarono della malattia in discorso 63 figlie: 33 
di Grippe febbrile, e 3 o di Grippe apiretico . Le prime do¬ 
vettero giacere a letto e sottoporsi ad una blanda cura anti¬ 
flogistica, ed alcune poche anche al salasso: le altre non furono 
costrette a decombere, e guarirono col solo uso deli’idrogala, del 
decotto pettorale, e di altre precauzioni igieniche. Sopra 
questo numero di 63 , 12 aveano già superato gli orecchioni. 
Non credo poi opportuno di qui andar enumerando i veri sin¬ 
tomi che presentò il Grippe nel ritiro delle figlie Esposte, 
poiché sono i medesimi di quelli acceunali nel far discorso del 
Grippe che regnò nel colleggio Gallarmi e di quelli che andrò 
accennando nel fare la descrizion generale della malattia (1). 

f " 1 ■■■■!■ » ■ I ■ ■■ ———■ ■ . . ■ mm I. ■ ■ ■ — ■ m r - "*m 

(1) Altri due stabilimenti , le Orfanelle , ed il Ritiro Or- 
fauotofio Dominion! furono immuni dal Grippe. Eppure gV in¬ 
dividui di ciascuno , massime del secondo sono in continua 
comunicazione cogli abitanti della città : ciò dimostra la ne¬ 
cessità della predisposizione organica a contrarre non solo le 
ordinarie malattie , ma eziandio le epidemiche sì atmosferiche 
ohe contagiose . 
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Articolo Secondo 


Descrizione del Grippe. 


Febbre, tosse, dispnea o senso di costringimento alla gola, 
angina , ardore ó sènso di fuoco lungo la trachea , corizza 
o cefalalgia bruciore alle palpebre , vomito è diarrea co¬ 
stituirono ci’ ordinario i fenomeni morbosi con cui si presen¬ 
tava il così detto Grippe. Ma s* 1 intratteremmo di ciascuno 
in particolare. Febbre. Questa per lo più era di 24 , o 48 
ore; ma allorché oltrepassava uu tal termine, essa prolungavasi 
al quinto, ai settimo, ed anco al quattordicesimo giorno ; que¬ 
st’ ultimo decorso però fu osservato , ben di rado da me, in 
un gran numero poi di casi, dessa mancò affatto , o tnanife- 
stossi leggerissjmameute per poche ore: in quei individui in 
cui la febbre non decorse che per 24 ore, fu alle volte sì forte 
da imporne per un grandissimo male. Tosse. Fu frequentissima 
e fortissima nel suo principio massime in quelli in cui svilup- 
pavasi una forte reazióne febbrile; però scemavasi notevolmente 
dopo pochi giorni, ma la rimanenza continuava per molto tempo 
anche dopo superato il Grippe. L’ho veduta duratura eziandio 
oltre il mese, ora era congiunta a copioso escreato, ora ne era 
senza affatto; rade volle vidi escreato sanguigno: dispnea o 
senso di costringimento alla gola . La dispnea eccetto in un 
caso , in cui fu gravissima , in generale o mancò, o fu per lo 
meno leggerissima : in quella vece il senso di stringimento 
alla gola Io notai pressoché in tulli i casi : Angina la vera c 
profonda infiammazione di gola fu piuttosto rara : Ardore di 
gola. Cotesta sensazione era ordinariamente compagna del 
Grippe: bruciore palpebrale degli occhi , anche una tal sen¬ 
sazione manifestossi pinttoslo di frequenti. Corizza o cefalalgia: 
questi due fenomeni poi furono i più costanti , e direi i veri 
patognomonici del Grippe , tanto in quello che era febbrile che 
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nell'’ apiretico , e V uno e V altro sintomo erano più o meno 
duraturi anche nella convalescenza. Vomito e diarrea: questi 
effetti della flogosi gastro-enterica furono pure da ine veduti, 
ina rade volte. 

Articolo Terzo 
Esito del Grippe. 

1 ’ * .» » t *> -« . • • ’ I f , ' l f j 
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11 Grippe da me «servato , durante il suo dominio epide¬ 
mico nella città di Novara, ebbe un esito costantemente felice. 

*r V I j ‘ fc v4 9 l fc ^ / ‘ .t * [ . ' f ■ A 

Il suo decollo, come già F ho fatto notare, fu d’ordinario (ec¬ 
cettuati alcuni pochi casi) leggerissimo, e brevissimo ed a segno, 
che molli individui, sebbene affetti dal Grippe , se ne guarivano 
senza i! soccorso medico, non impiegando che )a cura negativa 
congiunta a qualche purgante. Laonde nel tempo che regnava 
epidemicamente un tal malore vi erano bensì molte persone 
incomodate, ma poche realmente ammalate. Una circostanza 
però degna d’essere specia mente rimarcata si è, che il Grippe 
lasciava dietro di se, se non in tutti, almeno nel maggior nu¬ 
mero un notevole affievolimenlo di forze non proporzionato nè 
alla leggerezza nè alla brevità del male; era inoltre congiunto 
ad un certo mal essere delforganismo, non ben dehnibile, vi 

N „ « 

era inappetenza , insomnia , stanchezza ecc. ecc.: il suo modo di 
risoluzione più ordinario c piu utile era un profuso sudore , 
che durava 34 , o 48 ore, ho detto più utile, perchè ho os¬ 
servato che tutti quelli che guarivano con una tal maniera di 
crisi aveauo la convalescenza più breve, c meno peuosa, e la 
tosse scompariva assai più presto. Nella stagiou autunnale vidi 
alle volte succedere immediatamente al Grippe la febbre in¬ 
termittente, ovvero a convalescenza già innoltrata. 
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Articolo Quarto 

Terapeutica contro il Grippe. 

• # ' • 

Il metodo rinfrescante, ed antiflogistico era quello che ve¬ 
niva proficuamente impiegato. Il salasso non era sempre neces¬ 
sario, e quando lo era, ben di spesso bastava un solo, di rado 
tre ; e non mai oltre i quattro. Nel somministrare i purganti 
ho osservato che faceva d’ uopo t'attenersi ai purganti blandi, 
e ai così detti rinfrescanti; imperciocché i purganti troppo forti, 
ed irritanti deviavano la naturale, ed ordinaria crisi del Grippe 
che era quella del sudore, siccome notai non ha molto. Infatti ebbi 
occasione di osservare che il Grippe trattato in tal modo prolun- 
gavasi assai piu, e la convalescenza era più penosa e lunga, e la tosse 
maggiormente insistente. Contro la tosse poi che perdurava anche 

dopo molto tempo superato il Grippe, ho trovato proficuo l’uso 

, , \ /. 

del chermes minerale o solo o congiunto alla digitale; anche 
Infasciamo fu pur ministrato con vantaggio. In nessun caso ha 
fatto d’ uopo di applicare i rivulsivi o alle braccia , od allo 
sterno : di lai presidi non ebbe pur d’ uopo anche 1’ egregio 
Dottore Tinelli nel curare il Grippe che dominò epidemica¬ 
mente a Mantova (i). 

PARTE SECONDA. 

Riflessioni sulla natura del Grippe. 


Non v’ha dubbio dai fatti che annoverammo che il Grippe 
non abbia epidemicamente regnato nella città di Novara: ma 



(i) V. il suo rapporto del Grippe dominalo nella città di 
Mantova , Annali Universali di Medicina A Omodei : voi . 
uri/jr pag. 79. 
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una siffatta epidemia dovrà dessa considerarsi atmosferica, ov* 
vero contagiosa? Ecco una quistione rilevante, e di difficile ri¬ 
soluzione, Tuttavolta io non esito punto a pronunciarmi per la 
prima opinione: ben felice reputandomi se darò nel segno: se 
all’ opposto il mio avvisare fosse erroneo, allora gli argomenti 
che mi sapranno opporre i miei colleghi mi potranno ricondurre 
al vero sentiero. Ma frattanto veniamo agli argomenti dedotti 
dai latti, che ho sopra narrati. 

i.° La guarnigione della città, come si è detto, fu la prima 
ad essere attaccata dal Grippe ; ma lo fu dessa in conseguenza 
di comunicazione con persone affette dal Grippe? No certamente, * 
perocché nella città non si era ancora presentato alcun caso della 
malattia in discorso. Cadevano ammalati dello stesso malore 4 0 
5 soldati al giorno, osenza aver avuto comunicazione cogl’infetti: 
dunque a parer mio non si può riconoscere /a causa di una tal 
malattia se non nell’atmosfera: e ben può convenire chiunque 
quando meco rifletta che questi soldati sortivano dalla città 
all’ alba del giorno per fare il loro esercizio nel campo di 
Marte, e sortivano appunto in quei giorni, ed in quelle mat¬ 
tine in cui sebbene fosse la stagione estiva, V atmosfera era 
fredda, umida, nebbiosa per le frequenti pioggie che cadevano, 
e se a ciò si aggiunge il sistema dermoideo iu istato di maggior 
traspirazione per la fatica dell’ esercizio, ed il successivo raf¬ 
freddamento che ne avveniva per il riposo susseguente, e per 
la fredda temperatura non vi ha più meraviglia che il Grippe 
siasi sviluppato innanzi nella guarnigione piuttosto che ne’cit- 
tadini, i quali più tardi ne vennero aggrediti, perchè l’influenza 
atmosferica non fu iu essi cosi immediata, come lo fu ne’sol- 

dati per le circostanze summenzionate. 

2. 9 Nel mentre regnava il Grippe nel Collegio Gallarmi , 
comparvero ad un tempo i così delti orecchioni nel Ritiro 
delle Figlie Esposte: ambedue queste malattie sebbene di forma 
diverse erano uguali, e pel modo di sviluppo , e per la varia 
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gradazione d’ intensità : ambedue si mostrarono or con febbre, 
ed ora apiretiche, ambedue vollero Io stesso metodo curativo; 
poiché alcuni guarivano alla sola cura negativa, altri con qualche 
purgante , ed altri infine erari d’uopo del salasso; tanto poi 
in uno stabilimento, che nell’ altro si operò un ugual rapidità 
di sviluppo , ed ad un tempo si notò , che gl’ individui non 
venivano aggrediti in ragione di comunicazione é di vicinanza 
degli affetti. 

Nell’uno, e nell’ altro dei suddetti stabilimenti non si pra¬ 
ticò T isolamento , neppure nel ritiro delle Figlie Esposte, 
sopra 98 figlie non se ne infermarono che 38 : vale a dire un 
terzo circa, e quando sviluppossi il Grippe un terzo circa 
delle figlie ne fu immune. 

Ora da latte le suenunciate circostanze di fatto che ho no¬ 
tate durante lo sviluppo e L’ andamento sì del Grippe , che 
degl’ orecchioni sembrami di poter fare le deduzioni seguenti: 
(a) che il Grippe , e gl’ orecchioni erano una medesima 
malattia, sebbene sotto diversa forma , e procedenti da una 
sol causa qual era la costituzione atmosferica dominante: (b) 
che non fu che per la diversa predisposizione organica indi¬ 
viduale che V influenza atmosferica attaccò negli uni il tessuto 
membranoso , in altri il tessuto glandolare : (c) che è dovuto 
unicamente a tal predisposizione individuale V essere stati nello 
stesso stabilimento gl’uni ammalati, gl’altrl immuni senza aver 
adoperato alcuna misura di separazione , e di isolamento. 

3 .° Per ciò che spetta al modo di propagazione del Grippe 
anche nella città non vidi mai infermarsi successivamente, come 
si osserva dei mali contagiosi , quegl 1 individui che ebbero 
comunicazione immediata o mediata cogl’ affetti.* Ilo veduto 
delle famiglie intiere colte successivamente dal Grippe , delle 
altre in cui venne assalito un solo individuo, delle altre per 
ultimo in cui uno della famiglia s’ ammalò a distanza di qualche 
mese dall’ altro. 
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Mi avvenne pur fallo d’ osservare due volte affetto di 
Grippe uno stesso individuo durante la, stessa epidemia, ciò 
che è contrario alla proprietà dei mali contagiosi di non ag¬ 
gredire che una volta sola, massime durante la stessa epidemia. 

5 . ° 1 / essere stato il Grippe spesse volte susseguito, siccome 
osservai nell’ attuale epidemia dalle febbri intermittenti , od 
immediatamente, od a convalescenza inoltrata, costituisce pure 
un altro fatto contrario ad altra proprietà dei mali contagiosi 
che per quanto io mi sappia conservano sempre lo stesso ca¬ 
rattere , e non trasmigrano mai ip altro. 

6 . p II fatto che dimostra realmente , che il Grippe ha un 
quid di diverso dai mali ordinatasi è Io straordinario spossa¬ 
mento delle forze che succede , e perdura per molto tempo 
dopo superata la malattia, e non per nulla in ragione nè della 
sua gravezza , nè della sua durata : ma e che perciò ? A mio 
avviso non fa d’ uopo d’ ammettere I’ introduzione di un con¬ 
tagio nell’orgaoismo per dare ragione di un così fatto risulta - 
mento. Ogni volta che si costituisce una data costituzione at¬ 
mosferica atta a produrre una malattia popolare, certamente 
la sua influenza morbosa sull 1 organismo animale debbesi eser¬ 
citare prima di tutto sul sistema nervoso, il quale subisce perciò 
uno speciale e non conosciuto sofferiraento da produrre in tutti 
gli individui di di tersità di sesso , e temperamento , e di di¬ 
verse abitudini una stessa malattia , od almeno con modifica¬ 
zione di poca rilevanza , e quindi debbesi a questo stesso sof- 
ferimento i fenomeni morbosi proprii del sistema nerveo assai 
più pronunciati in tutte le malattie popolari procedenti ili 
un’ epidemia atmosferica , di quello sia nelle così dette idio¬ 
patiche ed ordinarie. 

Ma termo che questo mio pensamento possa da taluno venir 
considerato siccome troppo ipotetico, se mai ciò fosse, io spero 
sciogliermi dall’accusa soggiungendo le riflessioni seguenti. 

^on ha dubbio pur troppo, che finora non ci è noto nè 
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il modo d’ influenza sul sistema vivente della costituzione at¬ 
mosferica, nè vieppiù la natura delle malattie che in certe date, 
e sconosciute circostanze V atmosfera contrae, e costituisce la 
così detta epidemia atmosferica: per conseguente non ci può 
esser noto nemmeno il modo di soffrimento del sistema nerveo, 
che proviene da una malefica influenza dell’ atmosfera ; mal¬ 
grado ciò 1’ esistenza dei fatti sù corinzia ti non è meno certa 
agli occhi di qualunque Medico, dessi vanno considerati come 
fatti primitivi, ma ignoti da cni hanno origine fatti successivi, 
ma palesi salii organi sani animali. Le prime cause ed i primi 
effetti della natura io generale sono sempre ignoti : ciò però 
poco rileva all’ utilità della medicina. La vera utilità della 
scienza del guarire non proviene, che da uno studio approfon¬ 
dito dei fatti secondari ed individuali. Le influenze morbose 
primitive, e generali debbono riguardarsi come fatti veri senza 
andar ritracciando in che consistono , siccome appunto sono 
le malattie atmosferiche; le varie teoriche, che sono, state im¬ 
maginate dalle varie scuole della Germania (i) , appunto per 
dar ragione di tutte le influenze morbose, danno prova di grande 
ingegno, e di un profondo meditare proprio di quella nazione, 
ma non hanno a mio giudizio un risultamento corrispondente, 
rispetto ai progressi della scienza. Imperocché ne fanno della 
medicina più una scienza metafisica, di quello sia una scienza 
di fatti come essa debb’ essere, onde conseguire il suo grande 
scopo di guarire , o di sollevare le infermità umane. 


(i) V. Journal des progrès des Sciences , et inslitulions me¬ 
dicale*^ èom. /, III y VI. 
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i Articolo Primo 

Di altri malori osservati durante, o poto dopo V epidemia. 

del Grippe. 

Ogui folta che regna un’ epidemia contagiosa osservarono i 
Medici antichi , ed i contemporanei che per Io più cessano 
gli altri malori ordinari, ma così non avviene a mio giudizio 
nelle epidemie atmosferiche , e specialmente di quella di cui 
ci intratteniamo. Le predisposizioni organiche individuali, o 
provenienti da disposizione ereditaria di famiglia , o da spe¬ 
ciale temperamento e struttura, o da speciali abitudini morali 
e fisiche si convertono in malattìe con maggior frequenza, o 
lorza sotto l’influenza morbosa di una data costituzione atmos- 
lerica, la quale, nel mentre è causa di una malattia di egual 
forma e natura pel maggior numerodiuna popolazione qualunque, 
diviene eziandio causa atta a sviluppare più facilmente altre 
malattie della stessa natura , ma di diversa forma , e di di¬ 
versa sede negli individui che ne sono predisposti. Laonde mi 
venne fatto di osservare che quella stessa costituzione atmos¬ 
ferica , che produceva il Grippe riesciva spesso fatale a colui 
eh’ era predisposto alla tisi , od alle affezioni capitali sotto la 
forma di apoplessie , o di encefalitidi , ed a colui , eh’ era 
attaccato da altre affezioni flogistiche croniche. Ed ecco la 
ragione per cui si videro le tisi riescire più rapidamente fu¬ 
neste , e le affezioni cerebrali ptù frequenti massime sotto 
forma di apoplessie che fatali riescirono al maggior numero ; 
poche divenute croniche e poche sono guarite. La cefalalgia 
o I epistassi congiunte d’ ordinario al Grippe spiegono abba¬ 
stanza l’influenza della costituzione epidemica sull’organo ce¬ 
rebrale, che perciò potè desso ammalarsi assai più gravemente 
per effetto di predisposizione individuale. Che la lisi poi avesse 

♦ 
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a fare più rapidi progressi dorante l'epidemia del Grippe non 
è meraviglia, quando si rifletta che la detta costituzione atmos¬ 
ferica flogosando o per lo meno irritando specialmente il si¬ 
stema nerveo-sanguigno del polmone , pone il suo tessuto in 
una condizione fisico-vitale più propria a soffrire il lavoro di¬ 
sorganizzante del processo tisico . Le bronchitidi , le pneumo - 
nitidi , le enteritidi hanno pur dominato contemporaneamente 
al Grippe , e tutte furono se non gravi , almeno ostinale, e 
lunghe. Fra queste malattie comparvero anche le febbri inter¬ 
mittenti , le quali però non furono in gran numero, e pochis¬ 
sime furono quelle così dette perniciose . Nella state volevano 
essere fugate col metodo antiflogistico ; nella stagione autun- 
naie invece era d’ uopo far uso del febbrifugo. 

Articolo Secondo 

Confronto fra il Grippe , ed il Cholera•morbus. 


Siccome da non pochi Medici contemporanei si credette il 
Grippe un malore, che precedesse il Cholera-morbus , volen¬ 
dolo per tal modo considerare dalla stessa natura colla sola 
differenza di grado, così io vo' qui instituire un tal confronto 
a fine di evitare che gli anticontagionisti del Cholera ne trag¬ 
gano argomento per rinfrancarsi sempre più nella loro opinione, 
ed i contagionisti in quella vece non si oppongono alla mia 
opinione, credendo contagioso il Grippe appunto perchè è con¬ 
tagioso il Cholera : siffatte due malattie sono a mio giudizio 
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di natura affatto diverse, e non vanno per nulla poste sulla 
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•tessa linea. Imperocché io credo esservi maggior dubitanza a 
•tabilire la non contagiosità del Grippe di quella a determi¬ 
nare la contagione del Cholera. Fra i moltissimi argomenti 
pertanto che io potrei recar in mezzo a conferma del mio 
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asserto, io non sceglierò che pochi, ma sufficientemente com¬ 
provanti. 

i.® Il Grippe è circa t recent’ anni che venne osservato e 
descritto dai Medici io Europa (i) ed il Cholera-morbus eso¬ 
tico non fu inai nè osservato, nè descritto in Europa, se non 
dal 1817 a questa parte* Per quante malattie micidiali abbiano 
regnato nel nostro continente, nessuna per quanto io mi sappia, 
dietro gli annali medici può venire considerata eguale a que¬ 
sta. Dunque sembra del tutto gratuita V asserzione che il Grippe 
sia una malattia che precede il Cholera , quasi volendola con¬ 
siderare come una benigna modificazione di quest’ ultimo ma¬ 
lore. Tanto è vero, che il Grippe si diffuse in moltissime re¬ 
gioni in cui non comparve il Cholera . 

2. 9 Il Grippe come è proprio di tutti i mali provenienti 
da influenza atmosferica , ha percorso in pochi mesi non solo 
1 ’ Europa , ma eziandio i due emisferi, appunto come asserisce 
un dotto Medico Genovese in una recente sua scrittura (2). 
Ed il Cholera in quella vece sono già sedici anni, che dis¬ 
graziatamente si è presentato in Europa : ma ad onta di ciò 
per buona fortuna dell’ umanità, quanti luoghi non ne rima¬ 
sero ancora illesi ? Quanti paesi e luoghi di una nazione, ed 
anco di una provincia , ove un tal flagello manifestossi , non 
furono ciò nondimeno esenti? Quanti angoli di una città, o 
paese in cui sviluppossi un si terribile malore , rimasero im¬ 
muni ? E l’Italia tutta , sebbene dirò lambita dal Cholera , 
dalla parte dell’ Iliria non fu dessa salva , nel mentre fu in 
brevissimo tf mpo aggredita dal Grippe ? E questo solo modo 

. . — ■-■■■■■ Il . ... — — Il ■ » ' ■ | 

(1) V % Dìciionnaire des Sciences medicales , ari. Grippe. 

(2) F . / cenni sopra il Cholera ecc. ecc . del Dottore Essa¬ 
si vele Solarì , stampato in Genova 
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di decorso dal Cholera costituisce un fatto per se solo più 
che concludente almeno in mia sentenza , per considerarlo 
contagioso senza alcun dubbio. Imperocché in questo caso con¬ 
verrebbe supporre, ( ciò che è impossibile a concepirsi ) che 
f atmosfera là si facesse morbosa a sezioni, e quel che è più, 
a sezioni alternanti. 

3 . Q Non vi ha dubbio , che in qualunque luogo ove mani- 
festossi il Cholera se ne conobbe , e si potè determinare il 
giorno , 1’ ora, ed il modo di provenienza, e d* importazione ; 
ed ove ciò non si conobbe Io fu perchè non si prestò, o non 
si volle prestare abbastanza attenzione dietro la preconcetta 
opinione di un epidemia atmosferica. Ma rispetto al Grippe 
non fu mai ciò possibile perchè , come si è detto, invase si¬ 
multaneamente intiere popolazioni non solo di paesi, ma di 
provincie , e di nazioni. E di fatto 1 invasione ^ e 1 anda¬ 
mento del Cholera , fu come quella di un possente nemico, 
che dalla sede primitiva andava a passo lento ferocemente 
avanzando, e recando le sue stragi in tutti quei luoghi in cui 
incontrava minor resistenza. 

Or qual è di tutte le malattie provenienti da una costitu¬ 
zione atmosferica , che abbia , o che possa tenere un siffatto 
modo di propagazione ? Ma si dirà forse che pel Cholera non 

vi fu resistenza alcuna , mentre penetrò oltre i cordoni così 

• • 

detti sanitari stabiliti con tutto il rigore possibile. Su di ciò , 
io convengo nel fatto , ma non nelle conseguenze. Una sola 
circostanza ben lungi, a parer mio , dal sanzionare la non eon- 
tagiosità della malattia non prova altro che la somma difficoltà 
di far pervenire alla perfezione qualunque inslituzioue sociale. 
Imperocché ove il Cholera oltrepassò i cordoni sanitari av¬ 
venne certo , o per inavvertenza , o per mala fede. Tanto è 
vero che tutte quelle famiglie, que’ stabilimenti di qualunque 
genere, que’ paesi infine che seppero, e spiegarono uua ferma 
volontà a mantenere un perfetto, e compiuto isolamento, ne 
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furono immuni (i). Si oppone ben anco da taluni che *e 
il Cholera fosse contagioso dovrebbe appiccarsi a qualunque 
persona ne avesse avuto contatto massime immediato , e ciò 
spesso non avvenne come risulta dalle moltiplici relazioni. Ma 
che perciò risponderò io ? E mo egli di assoluta necessità, che 
un malore contagioso debba attaccar chiunque trovasi io con¬ 
tatto ? La predisposizione organica individuale or favorevole, 
ed or non favorevole a contrarre una data malattia, non è desso 
Un fatto riconosciuto da tutte le dottrine e da tutti i tempi ? 
Non si sa invero in che essa consista ; ma che ne rileva ? Essa 
esiste, e tanto basta. La predisposizione organica individuale è 
specialmente manifesta , almeno a mio avviso durante le epi¬ 
demie contagiose, e costituisce anzi uno degli argomenti com¬ 
provanti la contagiosità. Non è che con questa che si spiega 
il perchè un individuo, una famiglia, un paese vennero spesso 
aggrediti dal Cholera malgrado siansi praticate alcune misure > 
profilattiche (a), ed altri invece ne rimasero immuni senza averne 

(1) F. Morèau de Jonès. Rapport au conseil supérieur 
de sanie sur le Cbolera-morbus. Tronpeo , e Ve-Rolandis 
nel fascicolo di giugno i $32 del Repertorio Medico-Chirur¬ 
gico del Piemonte. 

(2) Io credo dover ripetere qui , che ovunque il Cholera 
penetrò , malgrado i cordoni sanitari stabiliti , provenne , a 
mio credere , non già dall aria * ma sibbene dall ’ imperfe - 
tione con cui furono essi falli ; o dall infrazione operata 
col mezzo della corruzione , e dell' inganno per cui s in¬ 
trodussero e corpi , e persone infette . Intanto io ho creduto 
di far notare , che il Cholera alle volte lascia immuni per¬ 
sone e popoli con cui era in contatto anche immediato , ed 
attaccò invece persone , # popoli che avevano adottate alcune 



impiegata alcuna , sebbene siansi trovati a contatto col malore 
nelle epidemie atmosferiche. AH" opposto la predisposizione or¬ 
ganica contro alla malattia dominante è assai .più rara, pe¬ 
rocché r influenza morbosa atmosferica uè modella per così 
dire T organismo a quella maniera di essere propria allo svi¬ 
luppo del male che regna: ed ecco la ragione per cui il Grippe 
in pochi mesi , come fu detto , si diffuse per tutta I’ Europa 
e più. Onde è che nelle epidemie contagiose , io penso che 
si può se non formare, almeno conservare assai probabilmente 
la felice «predisposizione organica a non assorbire il contagio, 
col far usò'di un gran coraggio morale , col rimanere alieni a 
qualunque passione che ne altera in modo qualunque il sistema 
nerveo , e col mantenere le più scrupolose regolarità intorno 
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all 1 uso delle cose non naturali. 

4. 0 La natura, e la terapeja del Grippe è conosciuta: al- 
F opposto la natura e la terapeutica del Cholera è ancor in¬ 
certa ed assai oscura s e perchè la prima malattia non è che 
F effetto di quella data costituzione atmosferica, che dai me¬ 
dici si conosce atta a produrre nell’ organismo animale quello 
stato flogistico curabile coi mezzi ordinari, e non modificabile 
se non dalle varie individualità: in quella vece la condizione 
morbosa nel Cholera-morbus essendo prodotta da un ente 
morboso ignoto nelle sue individuali proprietà non si può se 


misure di precauzione unicamente per dimostrare che esiste 
realmente una predisposizione organica favorevole o contra¬ 
ria all aggressione del morbo in discorso , e che quindi una 
minima imperfezione , e una minima infrazione delle misure 
profilattiche basta per renderle tutte perfettamente nulle , 
ove malauguratamente esiste una predisposizione oppórluna 
èli introduzione del contagio coleroso . 
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non dopo mollissimo tempo e mollissime esperienze determi¬ 
nare in qual modo sia ammalata la fibra animale sottoposta 
a 11’ azione di un agente tanto malefico , e per conseguente 
non può non essere incertissima anche la terapeutica relativa; 
e prova ne sia la infinità di rimedi, e di metodi proposti, e 
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praticati contro il Cholera-morbus dacché esso comparve in 
Europa ( 1 ). 


Manière de guérir la maladie sctofuleuse : par le Che - 
valier Joseph de Verixg , Médecin à Fienne , eie. 
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L’opera è dedicata al celebre Huffeland, ai lavori del 
quale intorno alle scrofole , 1’ A. si confessa nella lettera de¬ 
dicatoria debitore dell’ idea del presente lavoro. 

Succede una breve prefazione nella quale espone l’A. i 
motivi che lo indussero a riunire in un ■corpo di dottrina i 
risultamene di quanto egli osservò relativamente à questa ma¬ 
lattia nel corso di una lunga pratica. Questi motivi furono 


(i) So che la contagiosità del Cholera viene dibàttuta vi¬ 
vamente da molli Medici Alemanni , Italiani , e Francesi 
in ispecic. So che i miei amici De-Roljudis , e TroiHpeo 
avendo àbilmente sostenuta I opinione di contàgio ne del 
Cholera. ( Véd. la loro memòria in proposito pubblicala 
nel Repertorio Medico-Chirurgico del Piemonte , fascicolo 
di giugno i 83 a ) venne essa con f alata troppo acremente in 
un altro giornale Medico di Torino; ciò non ostante per 
ijuanto rispettàbili siano gl'argomenti contrari alla min opi¬ 
nione , tuttavia non sono , àTinenò in iuta coscienia f ‘ akba- 

• a*T * r • . . * ^ «V. 

ifa ni* convincenti. - 
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principalmente il vedere, come serapreppiù imperversino, e si 
estendano in tutte le classi della società le scrofole, e la ne¬ 
cessità che ne risulta al medico di sradicare i germi di que¬ 
sta malattia , e di rimediarvi quando essa è di già spiegata 
qualunque siasi la forma sotto cui si presenta ; lo scopo che 
egli si propoue rendesti assai difficile , sia per V indifferenza 
con cui si considerano i diversi sintomi della malattia prima 
che non sia giunta al suo più alto periodo, sia per la negli¬ 
genza delle istruzioni dietetiche di opportuno regime , e de’ 
rimedii contro Fuso dei quali congiurano uniti il pregiudizio, 
il disgusto , e spesso la povertà. ^ , 

Noi ne daremo una breve analisi esponendo fedelmente le 
opinioui originali dell’ Autore. 

La malattia è definita dall’A.^ quello stato morboso, che 
si manifesta dietro un lungo processo di assimilazione morhifica, 
processo o trasmesso, per la generazione 9 o provegnente da 
cause esterne. Distinguono soprattutto le scrofole colla disor- 
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ganizzazione , che operano nel sistema linfatico, di cui impe¬ 
discono la funzione cambiando la natura e la forma delle 
ghiandole, non che con una rimarchevole alterazione, o di 
qualche parte, o di tutta la costituzione del corpo umano. I 
fenomeni , che accompagnano lo sviluppo , ed il corso della 
malattia traggono manifestamente l’origine da un’ affezione de¬ 
gl’organi assimilatori ; tali sono 1’accumulamento di mucosità 
nel tubo alimentare , le frequenti indigestioni, con costipazio- 
zioni , e diarree, che si alternano, un volume smisurato del 
basso ventre , la qualità del sangue , 1’ acrimonia del muco 
nasale, della scialiva, o deU’orioa e simili. Tale morboso pro¬ 
cesso assimiiatore manifestasi specialmente verso I’ epoca della 
dentizione, ed a misura che il medesimo vien sottoposto all’in¬ 
flusso di altre cause esterne, le scrofole progrediscono verso il 
loro sviluppo , il quale è accompagnato da intero sconcerto 
nelle funzioni del sistema linfatico, da aumentala irritabilità 
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deliri linfa , e del sangue , da interrnzione nelle facoltà gè- 
n era ti ve , e da forte eccitamento dei nervi , il quale è dimo¬ 
strato dalla precoce tendenza alla generazione. 

In tale stato di cose è d 1 uopo impiegar con perseveranza 
rimedii convenevoli a destare uno stato febbrile accompagnalo 
da evacuazioni critiche , per mezzo del quale tornano gli or¬ 
gani assimilatovi nel loro stato normale. 

Le alterazioni visibili esterne sia nel principio, che ne! 
progresso del morbo costituiscono quella disposizione partico¬ 
lare del corpo che noi diciamo scrofolosa . I sintomi di queste 
alterazioni sono dall 1 A. riferiti quali si trovano appo i prin¬ 
cipali scrittori di medicina ; la presenza di alcuni di essi ci 
avverte della disposizione alla malattia scrofolosa , V unione 

di molti, o di tutti questi indizii ce ne fa conoscere ('intiero 
sviluppo. 

La disposizione alle scrofole si trasmette da'parenti nell'atto 
della procreazione quand 1 essi sono travagliati o da tale ma¬ 
lattia , o dalla podagra, o dalla sifilide, o sono in età troppo 
avanzata ; cagioni rimote dello sviluppo di questa malattia 
sono tutte quelle che ponno mediatamente od immediatamente 
sturbare il processo di assimilazione. Crede I 1 A. che la vac¬ 
cina praticata prima della dentizione possa favorir Io sviluppo 
delle scrofole, quantunque eziandio si possa supporre che nella 
vaccina venga inoculata la malattia. Noi crediamo non esser 
sufficientemente provata tale opinione ; primieramente perché 
le osservazioni ripetute de 1 più celebri vaccinatori mostrano 
bensì I efficacia dell 1 inoculazione del vaccino a migliorare la 
costituzione individuale, ma non il potere di deteriorarla: in 
seconda luogo, perchè al dire di Begtr e di Focrrier Pescav, 
tutti gli argomenti addotti da diversi Autori, onde assegnar 

alle scrofole una natura contagiosa, non reggono a severo ed 
imparziale esame. 

Sebbene 1 uso della pappa mal cotta possa provocare lo svi- 
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liippo (ielle scròfole ne’fànctnUi, che Vi sòdo predisposti , non 
si ptlà ‘tuttavia Considerare tal nutrimento'quale tìnifca sorgente 
deile malattie scrofolóse , Io stesso dicaci del Caffè. 

Prime a gonfiarci sono pér f ordinario le ghiandole del collo, 
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pòi le ìjottò-àscéllari , le inguinali, più tardi le altre , è Que¬ 
ste senzò dolore od àlteràziòne della cute ; dòpo assai luogo 
tempo d’ indolenza s’ indurano, o passando iù Suppurazione. 

Accade talora che le Scròfole Si manifestino prima coò af¬ 
fezioni intente, e cjuànftò hawi podagra, ò sifilide, la prò¬ 
stata spesso - 'defll 9 età Virile cresce di volume , è s’ indura ca¬ 
gionando dolori, e disuria. Le affezioni del canal aereo prodotte 
dalle Scrofole differiscono dàl catarro Ordinario , che ha sede 
nella inàcoSà , mentre le prime occupano le ghiàndole; spesso 
tiè* fanciulli, o tiè* gióvani scrofolosi nàsce una laringite cro¬ 
nica con aumentata secrezione mucosa , che può venir con¬ 
fusa con la sqùinanzia , o Con l’àlterarione degli organi vocali 
indotta dalla pubertà: 

Gli sforzi che, la natura fa nelle Scrofole , onde sbarazzarsi 
della linfa alterata dal méntovató processo àssimilatore, dao 
luogo alla maggior parte delle malattie scrofolose. Spesso nel 
Corso di questo male osservansi spasmi simili a quelli che son 
destati da vermi* Nell’età virile possono le scrofole vestir in¬ 
dole contagiosa in certe circostanze se avvi massime qualche 
vomica, tigna od altri esantemi saniosi. 

Il corso delie scrofole è sommamente diverso, giusta le va¬ 
rie circostanze individuali, spesso all’ avvicinarsi della pubertà 
sopravvengono altre affezioni scrofolóse, e non è meno rara cosa, 
che allo svilupparsi di altre malattie svaniscono le scrofole per 
ricomparire quando siano guarite le prime. Una proprietà par¬ 
ticolare del male scrofoloso si è di perpetuar 1 epilessia ere¬ 
ditaria , giacché i vizii organici del capo , da cui questa ma¬ 
lattia dipende, ponno tutti prodursi dal morbo scrofoloso, o 
dalla trasmissione della disposizione al medesimo.* E qui non 
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sembra abbastanza prorato quanto l’A. asserisce, cioè, che tatti 
i rimedii applicati all’ epilessia sono egualmente efficaci contro 
le scrofole. 

Osserrasi spesso che individui scrofolosi menti nelle circo¬ 
stanze medesime, e de’quali le affezioni morbose hannò quasi 
il medesimo carattere, offrono diverso grado di irritabilità, è 
d’umore , a questo vuoisi far grandissima attenzione da me¬ 
dico , poiché quinci ne dipendono particolari modificazioni 
nel metodo curativo. 

Onde distruggere la disposizione scrofolosa ne’ fanciulli l’A. 

i * .. • i * ? • 

crede importantissime le seguenti misure igienichè , e tera¬ 
peutiche ; evacuazione del meconio , scelta di ottima nutrice, 
alla quale si daran blandi eccoproitici ove il fanciullo abbia 
bissone o scarse evacoazioni , allattamento protratto oltre gli 
otto mesi , i quali dovran trascorrere interi, primacbè il Jan- 
ciulIo sia gradatamente assuefatto a brodi grassi. Quando non 
si può aver una buona nutrice il fanciullo verrà allevato con 
latte caprino, e vaccino ; per bevanda ordinaria gli si darà 
una dissoluzione di zucchero di latte {mezz’oncia in ij d’acqua al 
giorno) od una decozione di (zea mays) gran turco, cui s’ag¬ 
giunga zucchero di latte. Si eviti ed una fame troppo prolun¬ 
gata, e T uso degl» aromi, e de’ liquori spiritosi ; il vomitò di 
lina troppo grande quantità di latte , o di altro alimento non 
vuol esser represso, essendo talor salutare,-per la scossa che 
quindi i visceri addominali ne ricevono. 

Si proceri di ‘rimediare alle cagioni delle sgrida , e de’ 
pianti de’ fanciulli , e non si ricorra in tal caso ai narco¬ 
tici , che riescono per io più dannosi. La camera abbia tutte 
le condizioni che l’Igiene prescrive, ed il calore non ecceda 
i 17 'gradi di Reanmur, si evitino il vapor del carbone, una 
iuce troppo viva, gli eccessivi rumori, e gli odori molto pe¬ 
netranti. Il sonno vuol essere nè troppo, uè poco; si cam¬ 
bino i pannilini del fanciullo ogni settimana per prevenir t 
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noce voli effetti dell'aspirazione di esalazioni malsane,che tra¬ 
manda la traspirazione. Gli abiti siano leggeri, ed ampli, nè 
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si cambino incautamente quando son caldi ; facciasi un quo- 
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tidiano passeggio alP aria libera , evitando però il freddo , e 
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l’umidità , giacche queste cagioni ponno favorir il progresso 

della malattia , la disposizione alla quale spesso svanì col solò 

1 * . • 
cambiamento d’aria. 

Nell’ avvicinarsi dell’ età virile è d’ uopo abbandonar Fin* 
dividuo disposto alle scrofole all’ accidentale influsso delle 
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:ause esterne , onde veder qual piega prenda tale disposi- 
zione , essendosi veduti individui, che perirono di malattie 
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scrofolose polmonari , malgrado le cure piu ricercate, mentre 
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al contrario altre non ne vennero assalite quantunque non 

. ìt ; . .odo àliafisaogaLbiJ è imskLi'dgiaiti oh . 

si premunissero contro 1 influenza degli agenti esterni, i\ou 

dissimulare "che quest’ ultimo precètto ci sembra preso 
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dal nostro A. iu uu senso troppo generale. 

Le febbri gastriche che sì sviluppano negl’individui predi- 
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sposti alle scrofole vogliono èsser próntamente fugate coll ipe¬ 
cacuana , e col rabarbaro , che ai fanciulli può esser dato 
sotto forma di sciloppo, unendoli anche alla corteccia d’a¬ 
rancio in egual dòse. I sali neutri purganti non son da ado- 
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perarsi perchè tròppo irritanti. 

Nella primavera gl’ individui accennati faranno uso con molto 
vantaggio del sugo di tussilagiue, di beccabunga, 
bio , di lattuca,di fumarla^ da una a tre oucie. Nè sono da 
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trasandarsi i bagni preparati eoo un quinto, od un terzo di 
acqua salata , come pure i bagni di mare presi colle do¬ 
vute precauzioni in numero di trentà, ripetendo tale cura 
anche più volte. Dannosa cosa si è il voler accelerare ne’fan- 
ciulli scrofolosi lo sviluppo delle facoltà intellettuali, usando 
seco loro modi troppo severi, de’ quali gli effetti son talora 
irrimediabili. 

L’incurabilità frequente delle scrofole trae origine per Io 
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più dall 1 inopportuno , irrazionale , o negletto usò di certi 
rimedii , dai frequente cambio de’ medesimi , dalla trascu¬ 
rala del regime dieletico , e dell 1 educazion fisica, infine 
dalla credulità con coi spesso abbandonansi i malati alle cure 
di ciurmadori , o di altre persone ignare affatto di medicina , 
che credono di aver tutto fatto , quando fortuitamente rie¬ 
scono a fare scomparire i segni esterni di questa malattia. 

Il processo di assimilazione non si ristabilisce, che lenta¬ 
mente , ed un tentativo di troppo rapida guarigione , delle 
scrofole è talor seguito da casi funesti. Perciò crede T A. che 
il medico ( pochi casi eccéttuati ) deve piuttosto essere osser- 

ì IraP ?/ ‘Vi ^ crs u'iinr a $ lire n 


KtlDIVIDC s 


ìos* noi 


vator tranquillo, che attore troppo premuroso nello intrapren- 

s ... * .-s-rs orrr **o «u I5fie * £ j r i ^aomTou ? oW') * 

der la cura delle scrofole. 
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Air uso de 1 rimedi! interni è indispensabile, che il malato 
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accoppi un severissimo regimq dietetico, un moderato esercizio 
ginnastico , evitando accoratamente tatti gli agenti , che po- 
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irebbero sconcertare il processo assimilatore. Non si può spe¬ 
rare dai rimedii vero e reale vantaggio r se non si persevera 
assai lungamente nel loro uso , perciò deve il medico render 
i rimedii quanto meno si può disaggradevoli. Prima di ado- 
prare i rimedii anliscrofolosi è bene ricorrere a qualche dose 
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di ipecacuana , o di rabarbaro , e questo per qualche tempo 
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si può continuare prendendo ogni giorno un grano di ipeca¬ 
cuana con dieci di zucchero. Sotto V uso di questi rimedii 
preliminari svaniscono talora i sintomi caratteristici delle scro¬ 
fole , ma cadrebbe in inganno quel Medico , che in tal caso 
giudicasse sradicata compiutamente la malattia. 

Preparato così il corpo si può cominciar V uso a piccole 
dosi del calomelano , continuando quello del rabarbaro, ed 
aggiungendo al calomelano dosi eguali di solfuro dorato d'an¬ 
timonio , quando troppo spesso ricompaiono le affezioni così 
dette catarrali del naso, della laringe, e dei polmoni. Questi 
rimedii voono essere aiutati con clisteri fatti con an* infusione 
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di camomilla , in cui sciolgasi qualche estratto o di tàrassacò, 
o di gramigna, e simili. Ottenuta la necessaria regolarità 
delle deiezioni si può ricorrere al muriato di calce, d’ oro , 
o di barite, aggiugnendo nella state mezz’ottavo d’ acido idro¬ 
clorico dilungato in acqua distillata con sciloppo. Quando 
infine non ha?vi piu traccia alcuna di scrofole si può prescri¬ 
vere il ferro, e li suoi preparati onde aumentar l'esaurita at¬ 
tività vitale. 

L* A. asserisce che migliorasi la condizione degli organi in¬ 
terni a misura, che le note distintive della malattia scrofolosa 
si fanno visibili all’ esterno. Quindi raccomanda gli irritanti 
esterni da applicarsi colla piò gran circospezione , e solo nei 
punti della cute non occupati dalla scrofola. 

Passa quindi a discorrere alcune cose intorno alla compli¬ 
cazione della malattia scrofolosa nell’ infanzia colle affezioni 
proprie di tale età , come la dentizione, la scarlatina, i mor¬ 
billi e simili, avvertendo che in tali circostanze è d’ uopo 
sospendere la cura antiscrofolosa , quantunque si sappia , che 
le scrofole ricompariranno dopo con maggior intensità ; la per¬ 
tosse sembra però dar luogo a meno formidabile ritorno delle 
scrofole ; il che a noi sembra erroneamente attribuirsi dalI’A. 
all’ evacuazione dì viscosità , che sono da considerarsi piut¬ 
tosto effetto che cagione del processo scrofoloso. 

Quando le scrofole si complicano colia sifilide, accade che 
il mercurio faccia scomparire i sintomi di ambedue i mali , 
ma si fallirebbe assai il Medico , che credesse svanita la ma¬ 
lattia scrofolosa , poiché la medesima può allora fissarsi sulle 
ossa. È d’ uopo pertanto in casi di tal natura di far succedere 
«ir uso del mercurio, quello degl’ antiscrofolosi. La scrofola 
codgiunta alla podagra vuol’ essere combattuta col calomelano 
unito alP estratto di guaiaco , di dulcamara ecc. , si faranno 
prender nel tempo stesso pilole fatte con estratto di aconito , 
• di cicala, o si terrà in attività la pelle con bagni a vapore 
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e sulfurei. Don sappiamo comprendere qual vantaggio possa 
arrecar 1 * asa fetida nella carie dal nostro A. raccomandata. 

Nel congiungersi, delle scrofole con alfrj esantemi cronici 
può venir couteipporaneamente combattu|a. 1’ upa , e 1’altra 
malattia cogli opportuni rimedii. Se. la rachitide si complica 
colle scrofole, allora è d’ uopo usare, il muriate di cbinioa, ed 
il fosfato di ferro j evitando ogni sorta di purganti ; esistendo 
le scrofole collo scorbuto nulla si può intraprendere controdi, 
esse prima di aver allontanato quest’ ultimo. Seguono alcuni 
precetti intorno all’ uso particolar di qiasqqp rimedio ; il calo¬ 
melano onde riescir efficace vuol essere dato in sì piccola,dose, 
che non si manifesti reazione sulle ghiandole salivari, soprattutto, 
negli individui affievoliti, e gonfi., si può ad esso unire rabar¬ 
baro polverato, e negli individui meno sensibili la sesta parte, 
di grano di estratto di graziola. Dell’ antimonio si prescrivono 
varie preparazioni secondo le diverse circostanze, così converrà 
il solfuro dorato di antimonio quando è affetta.io special modo 
la pituitaria; 1’ etiope antimoniale quando lo sono i polmoni; 
1’ etiope minerale., quando soffrono le articolazioni , e la cute 
1’ antimonio crudo , od il tartaro emetico sotto forma d’ un¬ 
gueali , quali irritanti esterni. Il Muriato d’ oro semplice non 
si deve usare , che dopo il calomelano, alla dose di mezzo 
grano con due ottavi di zuccaro alcoolizzato il tutto diviso io 
dodici punti da darsene una sola al giorno anche agii adulai , 
avvertendo che ove si voglia prescriverlo sciolto nell'acqua distil¬ 
lata aggiugnerassi a ciascuna porzione prima di prenderla una 
piccola quantità di decozione d’ orzo, o di riso. È difficile che 
anche avvezzandosi a tal rimedio possa il malato prenderne 
pili di un terzo di grano al giorno. Ne è pericolosissimo l’uso 
per gli affetti di scrofole al polmone. Un grano sopra di nn' 
oncia di grasso basta per 1 ’ uso esterno. Il Muriato di Barite 
non conviene agli scrofolosi di polmone, ed ai febbricitanti; 
onde usarlo è d'uopo scioglierne un’ottavo in un’oncia, di 
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acqua distillata, della quale se ne prendono secóndo l’étà del 
malato cinque , dieci , o quindici goccie in una decozione 
eraolliente, e ciò solo nel mattino; ai lattanti diasi una goccia 
di questa soluzione con alquanto latte. Si aumenterà insensi¬ 
bilmente la dose sinché si sviluppi gastralgia, o vomito, allora 
si retrograderà sino alla dose che non dà luogo* a verun in¬ 
comodo. Questo metodo di cura vuol essere adopratò finché 
nasce una leggera condizione febbrile con abbondanti evacua¬ 
zioni intestinali dall’ uretra, e dalla cute. Di analoga, ma di 
minor efficacia di quello di barite è dotato il rnuriato di calce. 
Prescrivesi pei fanciulli mezz’ ottavo di esso disciolto in acqua 
distillata , pei giovani un 5 ottavo, e per gli adulti quattro o 
sei dramme al giorno, unendole a qualche sciloppo. Si può 
eziandio adoperare il cloruro di calce nelle ulceri gangredose. 
alla dose di due grossi in acqua distillata. 

I marziali non si usano che dopo gli altri antiscrofolosi , e 
devesi all’ uso di essi far preceder quello degli scioglienti, e 
degli amari. 11 malato di ferro conviene ne’ fanciulli per là 
carie scrofolosa del volto.-La tintura nervino-tonica di Betus- 
chef può riescir vantaggiosa allorché trattasi di rianimare le 
forze , restituendo Y attività della digestione. Il solfato, ed il 
muriato di china valgono talora a rianimar I’ appetito, ed a' 
cacciar le febbri lente suppurative. L’ À. crede che debbasi 
impiegar rade volte il jodio ; si può amministrar dalle x alle 
xv goccie di tintura jodica al giorno. Esternamente può ado¬ 
perarsi sotto la forma di unguento. La polvere di spugna bru¬ 
ciata si darà dai xv ai xx gran. i]4 grano di calomelano. La 
digitale verrà usata sola od unita ai finqui accennati rimedii, 
sospendendone 1 ’ uso appena si rallenta la circolazione. Il rhus 
toxicodendron usato internamente ed esternamente a dosi con¬ 
venevoli giota in modo speciale nelle affezioni scrofolose della 
pelle. Di poco vantaggio riescono in generale i narcotici nelle 
scrofole ; ed allorché i calmanti si rendono necessari! è assai 



meglio ricorrere all acqua di lauro ceraso, di castoro, all’ace¬ 
tato di morfina, ed al sugo di lattuga. Il decollo del Pol¬ 
limi può prescriversi quando le scrofole souo complicate colla 
sifilide. Allorché è affievolito il malato si ponno chiamar in 

uso i diversi stimolanti , dietro V uso de’ quali talora sembra 
essersi ottenuta perfetta guarigione. 

Il regime dietetico del malato deve esser diretto in modo , 
che poco si l'accian sentire le brame veneree , giacché all’ec- 
cessiva soddisfazione di esse , non che ad una applicazione ' 
troppo intensa di spirito spesso tengon dietro afl'ezioui scrofo¬ 
lose , che appunto rendonsi incurabili per le cagioni , che le 
producono. 

Le emissioni sanguigne nelle scrofole non si possono richia¬ 
mar ad una regola generale , ma il medico saggio e prudente 

deve adattare ai singoli casi il luogo , il tempo . il modo , e 
la quantità. 

Anche le varie acque minerali naturali ponno esser giove¬ 
voli in diverse circostanze, così quelle di Jbano agli scrofo¬ 
losi stati guariti col mercurio, quelle di Marega a coloro che 
sono affetti di anchilosi incipiente, quelle di Ems , e dì Selters 

agli scrololosi di polmone. In generale le naturali son da pre- 
ferirsi alle artificiali. 

Couchiude finalmente V A. questa prima parte col dire, es-> 
ser sommamente difficile il far la prognosi di questa malattia, 
guarirsi più facilmente nello spazio di sei od otto mesi nei 
ianciuilioi , e ne" quasi puberi diventar sempre più di diffi¬ 
cile guarigione a misura, che crescono gli anni, e w si uni¬ 
sce podagra e sifilide. 

Abbiamo nella rapida analisi data della prima parte tra¬ 
scorso forse i limiti di brevità che la natura di questo lavoro 
<-i impone , ma si rese questo indispensabile, onde il lettore 
possedendo lutti i pensieri fouddinentali del nostro A. intorno 
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alla malattia scrofolosa in generale più facilmente potesse dalla 
concisa sposizione che faremo delle affezioni scrofolose in par¬ 
ticolare procurarsi iin’ idea 'chiara e compiuta di tutta la sua 
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dottrina intorno all’argomento , che ci occupa. 

( Sarà continuato ). 

TRATTATO COMPLETO 
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Sulle ulceri sifilitiche , o veneree specialmente primitive, e 
sugli scoli uretrali, vaginali della medesima natura ecc-s 
del Dottore Giuseppe Cesjhe Fenoqlio già Chirurgo di 
ambulanza ne'Regii Eserciti, Chirurgo della Reai Casa, e 
dell'ospizio, e sozio di più accademie. Torino, coi tipi di 
Giuseppe Fodratti 1834: articolo comunicato dal D. Be- 

1 NEDETTO TrOMPEO. 

Dopo la pubblicazione dell’ opera del Dostro benemerito 
Bertrakdi non vide il Piemonte altra che dir si possa trattato 
veramente completo delle ulceri sifilitiche primitive , e delli 
scoli uretrali, e vaginali prodotti da seminio contagioso e spe¬ 
cifico^ 

Il Chirurgo Dottore Giuseppe Cesare Fenoguo già vantag¬ 
giosamente conosciuto per molte sue dotte scritture si accinge 
in ora per bene della languente umanità e della scienza di 
riunire in breve quanto di veramente utile e necessario gli fu 
dato di osservare nel suo esercizio clinico di diciotto anni si 
nell’Ospizio Celtico da lui diretto, che ne’moltissiini malati alle 

sue cure affidati. 

Questo lavoro essenzialmente pratico , tratto di lunga espe- 
. rienza non ligia a sistemi , o preconcette opinioni è diviso in 
due parli , cui tengono dietro erudite note , e sane ossei*- 
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razioni comprovanti il razionale metodo curativo da «sto su 
d’ogni altro di preferenza adottato. 

Premessa un’amorevole dedica al venerando di lui genitore, 
egli indica nella prefazione lo scopo del suo lavoro, e fa ve¬ 
dere che la malattia venerea di natura proteiforme e subdola 
intacca l’organismo in modo che talora ne risentono i tristi ef- 
feiti i tardi nepoti, e che 1 ’ America non essendo stata sco¬ 
perta dal Colombo, come esso con alcuni autori opiiiA, è cosa 
ragionevole il credere che il morbo venereo già potesse esservi 
trasportato dall Europa, Questo suo qualunque siasi concetto è 
corroborato da raziocinio unito a critica ed erudizione che ri¬ 
ferisce nella nota 29 della seconda parte cui rimandiamo i nostri 
lettori, si 

Nel primo capitolo il N. A., premesse alcune generalità sulle 
ulceri veneree o sifilitiche , ne dà una chiara definizione , e 
quindi dimostra che quando il virus venereo produce soluzione 
di continuità esteriore, od apparente, appartenere alle ulceri 
veneree primitive; laddove le ulceri interne od occulte per lo 
più appartengono alle sintomatiche, effetto, o conseguenza delle 
primitive, od idiopatiche. Alcune però di esse per particolari 
circostanze , quando si manifestano all'esterno, meritano anche 
un metodo particolare locale ne’ soggetti scrofolosi, rachitici , 
cachetici, scorbutici, ecc. 

Egli prende quindi a dimostrare uou essere ancora ben de¬ 
finito sino a qual epoca lo scolo prodotto dal contagio venereo 
possa conservare la sua virulenza, ed azione attaccaticcia. 
Sembra però che esso tosto che ha sofferto un'irritazione mer¬ 
curiale o sia degenerato venga reso pressoché unito, od inerte 
o specificamente neutralitzaio dal mercurio. Questo morbo . 
osserva egli, può variare nella sua azione sì per particolari 
condizioni degli individui, che per la ditieienza de tenuti, che 
prende ad irritare , che per la sua intensità , ed acrità , od 
infine per la maggiore o minore quantità con cui >i depunr 
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sopra le parti , e per analoghe circostanze. Noi coll’autore siamo 
inclinati a credere , che lo stadio di incubazione del contagio 
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non oltrepassi il 2.0 giorno, anche, avuto riguardo al clima, 
alla stagione , che influiscono assai nello svolgere, modificare 
qualunque siasi contagio. Quando supera tal tempo è cosa pro¬ 
babile che sia una nuova infezione. r-Passato quindi alle varietà, 
che si incontrano nelle ulceri , dimostra che quelle , le quali 
iutaccano il prepuzio sono più superficiali, laddove quelle del 
ghiande e della vagina sono più profonde, incavate, e queste 
ultime simili tra di loro per la somiglianza di struttura , che 
l’Autore ravvisa traile dette parti. La diletescenza poi del ma¬ 
lore venereo primitivo , avverte egli, è dal 3 al 5 , dal 8 al 
i* al 20 giorno deH’avuta infezione; questo periodo pero può 
variare sì per la natura de’tessuti, che per l individuale pre- 
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disposizione, o per altre circostanze non sempre definibili cou 
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certezza. Discorre inoltre de’sintomi, che sogliono procedere il 
male venereo locale, che molti sono, e male si possono cal¬ 
colare, variando di molto nelle varie persone : i principali sono 
iipa spiacevole sensazione ai genitali, rossore alla parte, dolore 
estendentesi tal fiata sino alle ghiandole inguinali, ai testicoli, 
al monte di venere* dolori vaghi ai lombi ed al perineo, pun¬ 
ture, $ simili. Indi appare V ulcere, che viene non di rado 
preceduto da sintomi universali simpatici, come da lassitudine, 
nausee e svogliatezza. Il sintomo patognomonico poi è il mo¬ 
lesto prurito sopra una ;0 più parti dei genitali , e susseguito 
da più, o men forte flogosi , quindi da una piccolissima 
postula, o più vescichette piene di liul’a trasparente , onde 
furono chiamate ulceri cristalline; o secondo la varietà di 
tessitura di detti organi, un tumoretto, che poi lentamente 
suppura ingenerandovi un ulcera piuttosto cava che no. Quindi 
queste pustolette, o vescichette si aprono formando una o più 
ulcerette coperte di densa mucosità o di crosta lardacea che 
quindi si estendono, o fansi prolonde. La materia che esse 
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tramandano tende al color verde giallognolo, il quale soffer¬ 
mandosi dà origine ad alcune ulceri della medesima natura , 
come non di rado accade di osservare , massime se non si 
bada alla indispensabile nettézza delle parti, ed alla frequente 
medicatura. Lo medesime poi variano nelP andamento e nel 
dolore giusta' la tessitura variai delle parli infette e della di- 
versa mistione organica. Giova pero osservare che particolari 
acrimonié possono generare anche nel coito di persone non sifi¬ 
litiche delle ulceri pure specifiche nou contagiose, che si cura¬ 
no con rimedii particolari adatti a vincere ì vizi umerali sui 
generis . Koi in questo capitolo non possiamo far a meno di 
rimandare il benigno lettore alla pag. 12 e 10, ove FA. e- 
spone i suoi nuovi pensamenti circa .alla propagazione, e rin¬ 
novazione del contagio sifilitico, onde evitare qualche sbaglio 
uella loro trasuntazione. 

Egli dimostrò eziandio quanto sia temeraria lo pretesa di 
molti, che di troppo confidano nella natura, nel tempo, cre¬ 
dendosi di andare immuni dalia lue pèrche localmente cura¬ 
rono P ilice razióne venèrea primitiva. Non di rado, riflette egli, 
molti individui fidandosi nella sola cura locale vennero quindi 
attaccati furiosamente dall’ infezione venerea anche dopo tre , 
cinque, e dieci anni, ed iu appoggio di detta sua sentenza ri¬ 
ferisce osservazioni, e con sano criterio combatte I opinione 
di quelli, che curano le ulceri veneree primitive solo local¬ 
mente senza far uso del mercurio, dandoci essi a credere che 
la sola cauterizzazione pronta delle ulceri ne impedisca ierbpre 
il progressivo assorbimento. Questa credenza può occasionare 
funeste conseguenze non potendosi sempre stabilire , attesa la 
velocità dell’assorbimento varia nei diversi individui, nelle età, 
tempi , ecc. come a tutti è ben noto quando esso sia realmente 
effettuato. Essendo adunque incerto il tempo della seguita as- 
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serzione , è della prudenza medica ed umana il non fidarsene. 
Chi ragionandovi un poco sopra non amerebbe di rischiare, 



direni così, mia dubbia cura cbe di rischiare molto la prò- 
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gresso e nel fine ? JNè tale il dire che il mercurio eserciti poca 
iuflnenza nel distruggere il fatto assorbimento, giacché è ma¬ 
nifesto succedere di rado questa in utilità dello specifico. Di¬ 
mostrata quindi l’utilità dell'idrargirio , si per là cura dell’nl- 
cere venereo primitivo , che delle secondarie : divide pure la 
cura in universale e locale, e fa vedere quanto poco filosofica 
sia la massima di trarre in lunga suppurazione la piaga che 
favorisce Passorbimento. Alla cura locale ed universale capace 
per P azione di rimedii specifici di temperare , e vincere il 
contagio venereo, convien aggiungere quella che usasi a vin¬ 
cere le complicazioni, ed i vizi costituzionali già prima esi¬ 
stenti. 

Il quadro diagnostico della dissomiglianza delle varie ulceri 
veneree primitive e secondarie si può ravvisare perfetto, come 
esatta la descrizione che di cadauna ci addita. Consentaneo alla 
verità è il genere nuovo dal nostro A. stabilito delle ulceri 
veneree , spurie dipendenti , giusta la sua opinione dalla poca 
nettezza, e da certa acrimonia neh sangue prodotta da cure 
mercuriali non troppo esatte , che si possono ravvisare qual 
misto di veleno e di una irritazione mercuriale non bene e- 
stinta. 1 caratteri di queste ulceri somiglianti alle veneree se¬ 
condarie sono da considerarsi non dissimili dalle veneree; non 
è poi improbabile secondo l’A. che la degenerazione delle ul¬ 
ceri sifilitiche io certe dorine possa dare spinta alla produzione 
del virus canceroso , e corrobora la di lui asserzione con non 
spregievoli argomenti. Discorrendo I A. delle ulceri sifilitiche 
stempre insanabili pelle loro conseguenze se sono ad esse ab¬ 
bandonate, fa egli giustamente vedere che la natura lenta ed 
indolente del contagio venereo è spesso mortalmente insidiosa, 
e che associandosi alla sifilide altri malori per I ordinario d o- 
rigine flogistica , si rischia di non veder a risolversi bene la 
flogosi, cbe anzi a gittarvi questa in pericolosi processi: e pre- 
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messe queste considerazioni, egli desume il prognostico delle 
ulceri sifilitiche da quattro ragioni principali, cioè dalla costi¬ 
tuzione individuale, e dallo stato sanitario antecedente dell’in- 
felto, dalla malizia del veleno, e dalla quantità delle ulceri, 
che sarannosi prodotte, dall’importanza della parte .od organo, 
che vennero attaccati , dall’ essere recenti od invecchiate , e 
dalia stagione, in cui prendousi a curare, non che dalla coti- 
siderazione del clima che deggiouo servir di guida al medico 
pratico nel costituire uu razionale prognostico. Prende quindi 
PA. a discorrere in generale della cura delle ulceri, e fa ve¬ 
dere che il loro trattamento curativo non è sempre di facile 
conseguimento, nè cedevole sempre all 5 uso del mercurio per 
individuali circostanze e per le complicazioni che le possono 
accompagnare, da cui dipende l’esito pronto e felice della cura. 
Laonde quelli che si propongono di risanare le ulceri veneree 
primitive curare deggiouo a combatterle localmente , ed im¬ 
pedire {'influenza malefica del contagio suireconomia animale 
applicando lo specifico nel medesimo tempo localmente ed in¬ 
ternamente per via della cute, e degli organi digestivi, senza 
fidarsi troppo del -tempo, e dilungarne quindi eoo danno del 
paziente la cura , che dee basarsi pure sulla intensità e sulle 
complicazioni del malore. Noi col nostro A. incliniamo pure 
a credere che le frizioni si deggiano preferire a qualunque 
siasi preparalo mercuriale preso internamente, presentando esse 
un metodo più agevole , più sicuro e raeoo pericoloso. Cre¬ 
diamo eziandio che in particolari, e rare circostanze possa con¬ 
venire un metodo misto, cioè delle unzioni mercuriali cogli 
ossidi. - t 
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Ecco in breve i riflessi su cui poggia il nostro A. la pre¬ 
ferenza delle unzioni mercuriali. Gli ossidi mercuriali non 
sempre si possono avere in quel grado perfetto di ossidazione, 
potendo essi riuscire o troppo deboli, o troppo attivi ; di più 
il calomelano ed altri ossidi per es. possono con facilità pas- 
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sare alio stato di precipitati;, che maggiormente saturali fan- 
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nqsi veementemente velenosi : lo stesso dicasi del mercurio 
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gommoso di Plench : inoltra a circqstanze eguali le recidive 
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occorrono più frequenti ne risanati cogli ossidi, che co! mezzo 

delle frizioni: che gli ossidi essendo, di natura purganti elu- 
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dono spesso la loro intrinseca virtù specifica , e benefica, nè 
sempre si tollerano dagli infermi, si per irritazioni addomi- 
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nati,-che ghiandolari e .per altri fastidiosi incomodi, che 
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producano negli irritabili ed ipocondriaci , aggiungasi inoltre , 
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che gli ossidi mercuriali richiedono maggiori precauzioni nei 
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cibi,, e nelle bevande, possono alterarsi nel ventricolo, ed oc¬ 
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casionare vomiti , o pertinaci gastralgie ecc. 

Siccome I’ uso ioterno degli ossidi può cagionare molti , e 
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gravi mali fisici, epperciò converrà sempre dare la preferenza 
all’ unguento mercuriale ben preparalo , evitando il vecchio e 
rancido. La preferenza delle unzioni sovra ogni altro metodo 
è comprovata dalle belle esperienze dei moderni * chiarissimi 
Professori Rossi, Vacca’-Berlinghieri , e di inoltri altri che 
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qui per brevità tralasciamo di numerare; circa il modo poi di 
porre in pratica le unzioni mercuriali , e la dose , non è fa¬ 
cile ad insegnarsi dovendo subire importanti modificazioni nelle 

- 3 é <;,yr ? ; ‘V. ->h'J x .‘. - 

divèrse circostante , e persone e simili. Si può però stabilire 

in generale che il tempo delle frizioni non deve oltrepassare 

binili *8 óvaossn rà-.i - . 

i tre quarti a* ora, essendo esso sufficiente onde ne segua l’as- 

i«ea TOwaòpob jOóittK' ^ , , . 

sorbimento., massime se prima si sara latto uso del bagno, 

,<Js n£V 9 Ìl/jW0Rfi1 « K'!?)! •• ?■> ^ li r : l l, S C. Jw£ ic *.-« • • •? : 

sempre utile si può aire nella cura delle malattie veneree. 

È pure pondannabue il metodo opposto, cioè il poco fre¬ 


namento. È di sprruna utilità il distinguere il sesso , V età , e 
lo stato particolare delle gravide , non che delle puerpere^, 
che deggiono guidare il pratico nell’ intraprendere la cura. L 
precetto sanzionato dall’ esperienza, che la dose sia modica , 
ed il tempo impiegato a! compimento della cura piuttosto lungt 
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che no r come è sanissima pratica di assoggettare con pazienza 
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alle unzioni anche le gravide onde evitare gli eflelti delle 

ulceri sopra la salute » e la vita del gettalo. 

ilgoo sian£2T2 ocnrJoaups^ ; i-nnoss 

Della cura locate* 


^ftipaq*, ijj a 


» ;; 


-n Per annichilare prontamente 1’ ulcere venereo primitivo fn 
prima da H dnter proposto il caustico è P estirpazione. È pur 
la medesima la sentenza del Chfjrdrgo rom* maèstro it Cava-* 
liere Vacca', come leggesi nella sua memòria sulle malattie 
veneree , di cui si fecero varie edizioni , e la prima dèlie 
quali stampata in francese già da circa 3o anni fa vide la Ìlice 
in'Parigi; fo BtJ mi reco in debito di fare J q[ii K questa osse^vh- 
zione, ónde render cauti i lettori a non fidarsi della supposta 
alit&lìl&ì?a ^ef^lATiEn/ché fece ingiusto plagio delle opinioni 
ilei Vacca' , senza onorarlo nemmeno di una citazione; e molti 
sonò gli scrittori frauccsi , che di plagio si potrebbero giusta¬ 
mente accusare. 

1 summenzionati scrittori, e molti pratici moderni ravvisando 
col nostro A. nel contagio venereo una affinità cogl miri con¬ 
tagli , e neir ulcere primitivo un' analogia colle ferite risul¬ 
tanti da morsi di animali arrabbiati assicurano che cauterizzando 
prontamente 1‘ ulcere primitivo, cioè nel suo nascere si elude 
1 ulteriore forza contagiosa del virus-sifilitico: corroborano essi 
le loro asserzioni con fatti , osservazioni , raziocini! , e varie 

* ^ ^ 4 | ì 1 L ^ ** f ^ t t 4 * ! % ^ ^ V A h il 4èT fi O A i I ■ ^ * r - * ^ ^ ^ 

esperienze , e dalle analogie de' contagli , che si possono im¬ 
pedire se subito si cauterizzano le ferite, come nella rabbia. 
Siccome poi , come già notammo, incerto è il tempo del se¬ 
guito assorbimento contagioso , epperò non converrà di troppo 
affidarsi nel diferire la curai universale. Il caustico poi da pre¬ 
ferirsi sarà il fuoco, ove nulla osti, ed il nitrato di argento, 
che $T deve preferire agli altri , come giustamente egli fa no¬ 
tare, non essendo d'avviso col Ratikr , che a ciò possano ba- 
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stare i cloruri di calce c simili (t). L 1 estirpazione coll’ A. la 
ravvisiamo pericolosa e dolorosa nel tempo stesso. La cura 
dell 1 infiammazione e del dolore che sogliono nascere coll 1 ul- 
c ète 9 e dà quello prodursi deve essére antiflogistica, eccletica, 
e razionale, analoga alle circostanzi alF intensità del morbo, 
alle complicazioni eircr*: Quando poi; il 1 : morbo non è molto 
intenso bastano i rimedi# di poca importanza , i topici rinfre¬ 
scanti , i torpenti , e 1’ oppio istesso per calmare ,i disturbi 
nervosi ? e se questi sassidii non bastano, convien ricorrere, 
ove sieno indizii di diatesi flogistica, alle mignatte, ed al sa¬ 
lasso da taluni biasimato nella cura delle malattie veneree 


con sommo danno, come tuttodì ci accade di osservare. 

Il salasso debitamente fatto neJle malattie dandole flogi¬ 
stica irritativa, e nelle sifilitiche , che pure vestono tal carat¬ 
tere^ è indubbiamente posto dal Fenoglio qual mezzo ^curativo 
eccellente ; ed è perciò > una ridicolaggine ili volerlo bandire 
net trattamento dei mali venerei. / ^ i? y !/ u 

Siccome moltissimi sono i precetti contenuti nell 1 opera del 
nostro Fendowo specialmente relativi alla cura deVmali venere» 
ed .alle complicazioni, e che troppo lunga impresa sarebbe il 
trasportarli! tutti , cosi noi rimandiamo i nostri lettori alla 


(1) La cauterizzazione pronta delle ulceri sifilitiche pri¬ 
mitive per mezzo del mirata di argento , la vidi sempre presta¬ 
mente giovare nella clinica del celebre mio maestro Vacca ; 
inoltre notai y che molte di esse trattale colle sole unzioni 
non venivano che di rado a cicatrizzazione ; quelle poi me¬ 
dicate col cauterio , e colle frizioni mercuriali assieme non 
duravano così lungamente ; ma tuttavia sempre di più di 
quelle 9 cui veniva applicato il caustico solo . 

* Trompeo. 
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lettura della medesima , . persuasi qual siamo, che riuscir possa 
di somma utilità anche ai più provetti* e versali in simili 
materie. 

• • 

Diremo ora di volo qualche cosa sugli esperimenti da esso 
fatti col galvanismo , e coli? omeopatia per la cura de morbi 
venerei riferiti nelle istorie : dalla galvanizzazione tentata con 
la pila voltaica di 27 dischi , sì quii’ ulcere , che su buboni, 
risulta ( V. osservazione prima e seconda); ove essa sia rei¬ 
terata produce pronta cicatrizzazione delle ulceri, e facilita 
la suppurazione de* buboni ; nulli però furono gli elfetti del» 
r omeopatia , ed «ssi forse si deggiono desomere da che questi 
esperimenti, come osserva V A., furono tentati in uno spedale 
pieno di vapori mercuriali, da cui saranno stati in gran parte 
paralizzati gli effetti omeopatici. Noi però appoggiali ad osser¬ 
vazioni di medici indipendenti , e di profondi osservatori non 
consiglieremo mai la medicina atomistica di HàWEMàkw * che 
può produrre tristissimi effetti, massime nelle malattie acute, 
ove ciecamente si affidi ai precetti di una si lenta medicazione. 
Pone fine V A. alla prima parte del suo veramente utile lavoro, 
con molte erodile curiose note, che comprovano le varie opi-s 
moni da esso emesse , e passa quindi alla seconda, non meno 
importante , cioè della scolazione. 


Della scolazione sifilitica . 
Parte seconda. 




lo questa seconda parte il Chiarissimo nostro À. fa osser¬ 
vare, che il processo infiammatorio è recondito, e fomite prin¬ 
cipale. di cui si serve natura nella genesi degli umani malori, 
tarli secondo la diversità de' tessuti e degli agenti morbosi e 
simili. Egli quindi accenna, che orila scolazione si accoppiano 
insieme due modi principalissimi d'alterazione, cioè auro* ut# 
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di secrezione, è pervertimento della medesima dèlie membrane 
mucose dell’uretra , della vagina, dell’ intestino retto, e delle 
membrane intermedie. \ , 

VfChiama poi giustamente Io scolo sifilitico, e venereo, blen- 
napioderragiasifilitica da greca origine, che significa muripu* 
riformis Jluxus y che risulta dall’ applicazione sovra dette mem¬ 
brane del contagio venereo v e dalla di Ini irritazione pro¬ 
ducente uno scolò flogistico giallo-verdognolo , di genio con¬ 
tagioso. Questo scolo è originato da impuro coito con persona 
affetta da morbo venereo , e più facilmente quando è conta¬ 
minata quella della stessa specie di male, e si rende palese, 
cioè prorompe dal 3 .° all’ 8.° giorno, ed anche più tardi , e 
raramente nelle ore 24 ; dall’ uretra , dalla vagina, e dall’in- 
tastinoretto ecc., con sintomi locali, ed universali flogistici, che 

tui * 

sono ben cogniti ai pratici. Se il male non si combatte pron¬ 
tamente quando è grave con accoocii rimedii , si estende* per 
continuità, e contiguità di posti lungo„ l'uretra, attaccando le 
ghiandole Cooperarne , la prostata , la vescica , le ghiandole 
Kabotiane eco.-, inducendo anche, ove venga negletta, e mal 
curata, la cancrena delle parti, non che la strangola, e 
lischuria. 

Questo scolo* meno intenso nelle dtjnne nel suo decorso è 
difficile di bea distinguerlo dalla semplice leucorrea o fior- 
bianco,, chiamato dagli antichi gonorrea, dallo Swediadr già 
più esattamente blenorragia , dividesi in acuto e cronico , iu 
vero, ed in spurio, in semplice mite, pernicioso complicato, 
giusta la diatesi, 1’ intensità , le complicazioni e simili. La 
scolazione idiopatica ravvisasi quella prodotta da stimolo ester¬ 
no ; tali sono le scolazioni sifilitica, virulenta, lepprosa , ar¬ 
tificiale, da equitazione troppo prolungata, da coito troppo fre¬ 
quente , da onanismo, e dal freddo detta catarrale. La deu- 
teropatica , secondaria, simpatica, quella prodotta ad esempio 
da dentizione , da emorroidi , da calcoli vcssicali , uretrali , 



da vermi, dai saturami, dai pediluvi!. La metastatica, da ira- 
slocamenti locali , da ripercussione delle varie discrasie umo¬ 
rali , come da gotta, da materia artritica ecc., ecc., e da er¬ 
peti, Giusta la sentenza di non pochi patologi la materiale 
traslocazione non viene ammesto 1 , è questa lor sentenza viene 
corroborata da osservazioni^ e ila lògico raziocinio (i). 

Pure l’Autore asseriste di averne osservati degli esempi mar¬ 
catissimi ; passa quindi alla questione non ancor ben definita, 
se le scolazioni virulente sieno l’effetto di un contagio sui ge¬ 
neris , dissimile dal sifilitico , oppure dovranno, se tutte deg- 
giono a quest’ ultimo attribuirsi, come è l’opinione dei più, 
quelle cbersi hanno col mezzo dell 1 accoppiamento. 

Riporta ad uno ad uno gli argomenti di quelli , che am- 
méttono un contagio speciale dissimile dal venereo nella sco¬ 
lazione , e quindi sottoponendoli a severe indagini analitiche, 
ed appoggialo a non pochi fatti da esso maestrevolmente rac¬ 
colti, si accinge a dimostrare, che la sentenza degli avversaiii 
non regge al fatto , giacche osserva egli non poche sedazioni 
sifilitiche possono in progresso di tempo ingenerare la vera così 
detta lue celtica, massime se non si sia fatto uso del mercu¬ 
rio. Indica poscia la sede naturale della scolazione in ambi i 
sessi , e ne presenta un quadro si può dire perfetto , sì rela¬ 
tivo alla diagnosi , che alla prognosi «Selli scoli essenzialmente 
sifilitici ; tocca anche i caratteri d’alcuui scrittori dati per co¬ 
noscere la scolazione virulenta, e contagiosa da quella indotta 
da semplici cagioni, e fa vedere che nè la qualità dello sculo, 
uè la tenacità di esso deggia servire di sicura base nella pe¬ 
rizia medico-legale , se manchi per avventura I' indispensabile 
confessione degli ammorbati, che palesino V avuto commercio, 



(i) F'ed. Cobimeivdoli nelle Noie alla traduzione dell o- 
pera di Pìct no Fu j ita , e Tommjsisii. 
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ed il tempo decorso. Osserva inoltre eli*, non ostante tali no¬ 
tile temerario Sarebbe ehi si portasse a giudicare affermati¬ 
vamente , a meno che alla scolazione si osservassero associati 
altri sintomi palesi di lue venerea primitiva , o secondaria , 
unico appoggio im po’ sòdo per non andar errati nel giudicare. 

Progredendo l'Autore a parlare della cur a della scolazione 
sifilitica in generale, giustamente riflette, che per curarla 
con probabilità tanto ne’ maschi , che nelle femmine, è uopo 
considerarne i vani periodi , la sede, e simili. Quattro sono 
i periodi da esso ammessilo per meglio dire tre, cioè periodo 
brevissimo d’infezione o d’irritazione ; periodo d'infiammazione, 
che si suddivide in quello d'aumento, e di decremento vario 
nella durata ed è cootrassegnato dalla cessazione d’ogni sin- 
toma flogistico, ed il quarto non è che un prolungamento di 
questo. Consiste esso in un gemizio per lo più intrattenuto dalla 

sofferta malattia dell’ uretra , della vagina ecc. 

Prima però di tracciarne la cura espone con ordine i vani 
metodi , che furono a vicenda proposti in diversi tempi dai 
clinici, e questi li suddivide in esterni ed interni : fra gli interni 
tengono il primato i purganti per isviare il contagio , o fare 
come dicesi una rivulsione , o contro-irritazione , i diuretici 
ben" meritamente abbandonati per 1’ azione loro irritativa , di 
fcui Sono taluni eminentemente dotati , i diluenti temperanti , 
ammonitivi utilissimi per temperare, e moderare gli ardori nel- 
I’ eméttere le orine; i mercuriali, ch’egli ravvisa nulli nel 
periodo d’infezione, ed infiammazione, che poi consiglia nel 
terzo periodo, ove esistono sospetti d’assorbimento contagioso, 

coi segni dì mutazioni organiche. 

11 metodo degl’inglesi, che prodigano qaasi in tutte le ma¬ 
lattie il calomelano tanto decantato, pure quasi quale speci¬ 
fico prima dal nostro BeltriNdi , sembra che in fatto non 
sia tale , ed esso non agisca che in via indiretta , abbattendo 

cioè la diatesi colle abbondanti evacuazioni , 



facilmente 
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produce. Le cacciate di sangue locali, ed universali unite ad 
un severo regime antiflogistico giovano moltissimo nel promuo¬ 
vere una pronta , e radicai guarigione ; e ben di rado, ove 
sia debitamente adoperalo può dar luogo ad ulteriore assor¬ 
bimento. e alla tue : non tralascia eziandio il nostro Autore di 
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passare a rassegna gli altri metodi proposti, e i vantati spe¬ 
cifici per la cura delle scolazioni sifilitiche. I principali sono, 
l’acqua di piantaggine con mercurio dolce sciolto nelfalcool , 
il solfato di rame , il balsamo di copaiba , là trementina , e 
perfino la diluzione delle cantaridied il diagridio. A questi 
alcuni fra i moderni aggiunsero V estratto di saponaria, la Ci¬ 
cuta , le iniezioni astringenti , éd i purganti drastici. Qoesti 
medicamenti, che possono talvolta adoperarsi, esigono una sag¬ 
gia considerazione , e molta prudenza, essendo meglio di ser¬ 
virsi di rimedi! blandi, ed antiflogistici , che di sottoporre 
T ammalato ad insidiose medicine, le quali col tempo produ¬ 
cono delle conseguenze non sempre vlncibili dai presidi me¬ 
dico-chirurgici. 

Rimedi i specifici poi contro gli scoli venerei non ve ne sono, 
e quei pochi preconizzati tali , come il balsamo copaiba , 
ed il cubeba sono riinedii disgustosissimi e pericolosi , inco¬ 
stanti nel loro modo d’agire , come 1 ’ Autore foce già notare, 
circa al copaiba , ed alla tormentina , in una pregiata sua 
scrittura intitolata Osservazioni ed esperienze sull 1 azione di 
alcuni medicamenti. In generale però si può stabilire coll Au¬ 
tore essere cosa dannosa il frenare bruscamente io scolo ve¬ 
nereo sia primario , sia secondario , e che è prudenzial con¬ 
siglio di tenersi ad una via di mezzo, cioè ad un saggio, e 
ben diretto metodo antiflogistico adatto alle varie circostanze, 
all' intensità o malizia dello scolo, alla dorata ed al periodo 
speciale di ciascheduno di esso , come or ora diremo. 

Nel primo brevissimo periodo , dallo d' infezione, il me¬ 
todo curativo il più razionale sarà quello, ove subito s ado- 
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peri di tentarne la neutralizzazione del contagio . dando in 
questo stadio la preferenza e alia soluzione segnatamente della 
potassa caustica , con indurne un leggiero senso di pizzicore: 
non occorre il dire , che questo rimedio non deve usarsi 
che con somma canteta , e doversi tralasciare , ove produca 
intenso bruciore neH 5 orinare , ed altri malesseri ed incor 
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modi. 

In questi casi però per impedire Io sviluppo di troppo forte 

reazione, e temperare lo stadio a.° infiammatorio converranno 

• • ^ 

I salassi, le mignatte, e un regime antiflogistico , onde mino¬ 
rate il progresso della flogosi. In questo modo egli crede che 
agiscono i pepi , le resine , ed altri rimedii simili che con la 
loro proprietà antiflogistica fuggano la scolazione. II z.° pe¬ 
riodo , che dicesi di vera flogosi, è accompagnato con tutto 
T apparato de’ sintomi iofiammatorii % come la disuria , V i- 
sc'huria, fimosi, parafimosi, ed altre irradiazioni flogistiche, può 
divìdersi in quello d’incremento , come dissimo, e di decre¬ 
mento , cioè accrescimento , e diminuzione di flogosi. Nel 
primo svolgere del secondo stadio ossia nel suo alto grado di 
incrementò il regime antiflogistico sarà pronto ed energico, 
avendo però sempre riguardo all’ intensità del morbo, all’età, 
alle complicazioni , e simili. Oltre il regime antiflogistico lo¬ 
cale, ed universale, e la dieta rigorosa eviterà Tinfermo le brusche 
vicissitudini atmosferiche, il troppo caldo, e freddo, dormendo 
sui lati per non scaldare i lombi, e comprimere le vessichette 
seminali , accrescendosi 1’ erezione, e facilitandosi le polluzioni 
che tanto esacerbono il male. Le emulsioni, i sciroppi di pa¬ 
pavero convengono per tranquillar 1’ infermo , come utili rie¬ 
scono le decozioni tamarindate, il siero di latte, i lavativi , e 
simili. Conviene però sempre evitare i drastici , ed anche il 
nitro, che irritano, e possono riaccendere la flogosi; se questi 
presidii non giovano, e il male imperversi , e si estendi, con- 
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vìen ripetere il salasso, i fomenti tiepidi, i scmicupii, i ca¬ 
taplasmi ammoilitivì coll’acetato di piombo , al perineo, al 
basso ventre , i clisteri mucilaginosi , e analoghe medicature. 
3 Von conviene però in tali casi soddisfare alla sete con abbon- 
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danti bevande , non potendo evacuarsi le orine con tanta fa- 
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cilità , e celerità, come il richiederebbe il bisogno, F irrita¬ 
tone dello scolo diminuendo quasi sempre il lume naturale 
dell’ uretra. 

>1 aiLsqcni vk| oiaq U 

Commenda egli i fomenti torpenti, F acqua coobata di Satiro 
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ceraso, e ove con questi mezzi V infiammazione persista e Fi- 
scuria per impedire I ulterior progresso della cistite, consiglia 
1 ’ uso del cataterismo colla gomma elastica di piccol volume * 

1 I • • • ; • . 5 

onde rendere più facile V introduzione. Tale operazione puossi 
anche reiterare con somma prudenza. Quando oltre i bagni, 
ed i semicupi, ed il cataterismo non si ottenga il desiderato 
effetto, altro scampo non rimane per salvar Finfermo, se uon 
se F operazione col ferro aprendo all’ orina una via artificiale. 
Per iscansare però in questi casi il taglio della prostata F A., 

giusto ammiratore dell'illustre Professore Vacca’ inclina a dare. 

; ; § » 

la preferenza al metodo di Sanson , da esso perfezionato, che 
noi vidimo sempre riuscire nelle mani di un sì. celebre ope¬ 
ratore, senza aver notato quegli inconvenienti da altri descritti 
praticando tal metodo. * 

Per togliere l’iscuria spasmodica egli indica i vanii metodi 
che soglionsi in tale emergenza praticare , e senza dilungarsi 
nella questione circa il modo di agire della canfora^ ne approva 
I uso, massime per lavativo , come biasima quello dei vesci¬ 
canti al perineo , se allo spasimo viene associata F infiamma¬ 
zione , come il più delle volte accade. Quando poi F iscuria 
è prodotta da ostruzione , o da intima condizione patologica, 
non si deve tralasciare F uso delle candelette elastiche , che 
quasi sempre si deggiono preferire. Parla quindi del fimosi # 
e parafiamosi, e degli accessi delle ghiandole uretrali e vaginali 

11 
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e de’ mezzi, che richiédonsi per l'evacuazione del pus : i pre¬ 
cetti , che egli in tali circostanze commenda sono analoghi a 
quanto consigliano i chirurghi pratici: passando poscia al terzo 
periodo egli consiglia un regime atto a ristorare il fisico , e 
ricreare la mente ; e siccome in questo periodo l’infermo si 
può ravvisare come avviato verso la convalescenza, perciò il me¬ 
todo che egli ne indica è confacente a quanto razionalmente 
praticasi nella convalescenza delle malattie flogistiche* Descritti 
i vani melodi, che soglionsi usare nella cura della scolazìone 
sifilitica , enumera quindi le conseguenze che nascono dopo , 
od in sul fine, o durante la scolazione istessa. Da quattro fonti 
principali egli desume le varie lesioni che vi possono nascere: 
i." Da particolare eccesso di sensibilità rimasta nelle parti, 
che soffersero il male, od in quelle con queste simpatizzanti 
vicine : 2.* Da certa tal qual paralisi, o difetto di potenza 
vitale degli organi stati affetti : 3 .» Da irradiamento di flogosi 
con o senza traslocamento metastatico : 4. 0 Da alterazioni nella 
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rinatila de’tessuti. Ciò fatto egli addita i mezzi più acconci 


da esso usati con vantaggio per temperare e vincere le sensa¬ 
zioni morbose, e le conseguenze prodotte da deficienza vitale: 
ed in fine descritte le conseguenze generate da irradiamento 
di flogosi cono senza traslocamento metastatico; egli pone fine 
a questo lavoro corredato pure di numerose belle annotazioni, 
che verrà, giova sperare, susseguito da ulteriore più particola- 
rizzata dissertazione sugli ostacoli uretrali di varia natura, sulle 
verruche , i porri, e le varie specie di goccetle, che servirà 
di utile norma a tutti quei cultori dell’ arte salutare, che si 
applicano segnatamente a questo importantissimo , ed ampio 


ramo di medicina. 

Ci riesce cosa graditissima di annunziare , che 1 ‘ opera del 
nostro Feivoclio, di cui noi abbiamo dato una brevissima aua- 
lisi, fu commendata dal Consiglio superiore sanitario militare» 
C onorata da special favore dal Ministero della guerra. 

(I). Bekevetto Tro.vpeo ) 



Elementi di Terapeutica operativa , ragguardanti 
pulazioni, resecaùoni degli ossi e trapanazioni : 
fessure Alessandro Esseri. ( forino 1834). 
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Questo recentissimo lavoro di uno dei più dotti Chirurghi 
d’Italia, è scritto così aforisticamente , che ina! se ne po¬ 
trebbe fare una rapida analisi, mentre le cose registratevi sono 
tutte del pari importanti. , ' 

Laonde, rinunciando noi all’ impegno di qui porgerne un 
compendio (che lo ripetiamo), non rappresenterebbe colla con¬ 
venevole lucidità tutti 1 precetti de»’ esimio A., ci ristringiamo 
a consigliarne la lettura al inondo medico, persuasi quai siamo 
che da essi ricaveranno tutti ottime regole, e troveranno rac¬ 
colto in non molte pagine quanto riguarda alP argomentò di 
cui colla solita sua perspicacia, e felice precisione, si dispose 
I A. di pubblicare per uso della scuola chirurgica piemontese, 
che ha, la fortuna di averlo per Professore. 

Fralle dotte cose, che leggonsi in quest’opuscolo, meritano 
però speciale menzione quelle relative alle amputazioni, di cui 
l’A. enumerai casi nei quali essa è eseguibile; essendo scopo della 
amputazione di fare sparire tutto il male, altrimenti insana¬ 
bile^ e ciò con speranza fondata di salvare 1’ infermo * jì hépe 
di questa , la prudenza , 1’ ouestà , ed il decoro dell’ arte ri¬ 
chiedono che vi si ricorra solamente quando la n 
è scevra da disordini generali , o interni , o quando i coesi¬ 
stenti gravi sconcerti furono vinti dalla natura o dall 1 arte, o 
quando sono evidentemente prodotti dal male locale... Dovere 
il pratico esaminare , dice 1 ’ A., ben bene se coesistono o no 
nell operaudo cause , o sconcerti lontani , riconoscerne V in¬ 
dole , ed il grado , onde accertarsi se sono causa od edòtto 

del morbo locale , mentre la sua condotta varierà a seconda 
dei singoli casi. 
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Descritti i metodi di amputazione circolare , a lembi , ed 
ovolare , e stabilita 1’ opportunità dei suddetti, l’À. parla della 
soppressione dell’ emorragia dipendenti da amputazione. Comun¬ 
que utili in alcune circostanze i varii mezzi emostatici finora 
preconizzati , come sarebbero i liquori astringenti, le polveri 
assorbenti , V applicazione del ghiaccio , la compressione , la 
ammaccatura, la chiusura, e la torsione dei vasi, niuno è però 
da preferirsi alla legatura, di cui descrive minutamente il mi¬ 
glior metodo di effettuarla , anteponendo a tal uopo i refi di 
canapa o di lino a quelli di sostanze seriche , ed animali. Nè 
di minor rilievo si è il capitolo relativo alle diverse medica¬ 
zioni della ferita , nel quale 1’ A. espone il proprio semplicis¬ 
simo modo che da varii anni mette in pratica con pieno suc¬ 
cesso nella sua clinica operativa, sbandendo del pari la sutura 
cruenta consigliata ai tempi antichi e riproposta da alcuni mo¬ 
derni, senza abbracciare poi quella in cui il chirurgo si limi¬ 
terebbe a coprire il moncone con pannilini inzuppati nell’ac¬ 
qua fresca. 

L’articolo iv esige la più seria considerazione per chi vuole 
conoscere qual cura consecutiva convenga adottare dopo V 
amputazione, e come si rimedia ai precipui accidenti che oc¬ 
corrono nell’ atto , oppure dopo V operazione, e quali siano i 
cangiamenti che hanno luogo nello stato organico dell’amputato. 

Ci è impossibile, per causa della brevità prefissaci, di se¬ 
guire il nostro A. in tutte le descrizioni delle amputazioni in 
particolare, principiando da quella dei diti delle mani , per 
giungere sino a quella più tremenda di continuità della coscia, 
e di ognuna precisandone i metodi migliori, con non mai trala¬ 
sciare di mettere sott* occhio tutti i precetti ueccessarii alle 

circostanze. 

Passa quindi a discorrere delle resecazioni degli ossi, ed 
in prima delle trapanazioni . Lontano l A. dal parere degli 
antichi, i quali la proponevano perfino nell epilessia, nelle cc- 
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falce croniche, nella contusione semplice del diploe ecc., non 
crede poi con Dessault , e con altri oppositori , doversi essa 
sempre prescriversi ; osservando con ragione che quando il chi¬ 
rurgo si décide a trapanare, la condizione dell’infermo essere 
così calamitosa a non poter venire aggravata dalla perforazione 
del cranio, nel caso che trattandosi di stravasamenti disangue 
non se ne incontrasse la vera sede ; e ponendo mente avervi 
avuto ricorso favorevolmente molti pratici , conchiude essere 
la sua utilità in alcuni casi incontrastabile. Essa quindi può 
trovarsi indicata: i.$ per dare esito a raccoglimento di sangue 
nel cranio: a.® per dare adito agli stromenti opportuni a rial¬ 
zare uno o più pezzi ossei de pressi : 3 . c per levare via quella 
porzione di cranio che impedisce il détto rialzamento ove.non 
si possa torre in altra guisa: 4. 0 Per aprire un passaggio al 
pus adunato nel cranio: 5 - Q per iscoprire, e per curare un 
fungo della dura madre: 6.^ per rimediare ad un' esostosi: y * 
per estrarre un corpo straniero : 8.° per liberare il cervello 
da una grave compressione , ed irritamento : s’indica nell’ ni* 
timo capitolo quando si debba passare alla trapanazione di 
alcuni ossi del petto, della pelvi, e delle estremità» 
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Modo con il quale il Professore Pietro Peretti ha rinve * 
nuto nella così detta china pittaja un nuovo alcaloide : 
articolo comunicato dal D. Benedetto Trompeo . 


La china presa ad esame è pervenuta dalle Colombie per 
mezzo dell’ incaricato della S. Sede, il quale nè mandò una 
cassetta alla Santità di N. S. Papa Gregorio XVI ./, 

Circa onci e tre di china pittaja furono polverizzate, e fatte 
bollire nell’acqua distillata, fu colato il liquido per panno di 
lana nello stato caldo, esso era d’un color giallo rosso, e lim- 
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pìdo, allorché fa raffreddato s‘ intorbidò , e lasciò deporre tiri 
precipitato di quasi color di mattone. Detto liquido di sapor 
amaro cambiava alcun poco in rosso una carta tinta di torna¬ 
sole , precipitava a coagulo la gelatina animale , formava un 
precipitato grigio col persolfato di ferro , somministrava det 
precipitati, trattato col carbonato di potassa , e coir ossalato 
d’ammoniaca. Il medesimo fu versato per inclinazione onde 

> l'r » I ? 

separarlo dal precipitato di color di mattone, e fu fatto con¬ 
centrate. Il liquido concentrato ha lasciato separare nuovo pre¬ 
cipitato mediante il riposo di un giorno. Fu separato questo 
per mezzo di un tìltro, ed il fluido filtrato fu fatto svaporare 
aino a consistenza di liquido estratto. Questo estratto fa di¬ 
sciolto nell’ acqua distillala , e la soluzione fu torbida , ma 
col riposo ba lasciato separare nuovo precipitato come in avanti} 
fu passato pet un filtro di carta il fluido, e di nuovo fu fatto 
concentrare sino a consistenza di estratto, questo fa trattato 
coll’ alcool bollente, ed indisciolta vi è rimasta una sostanza 
biancastra d’ apparenza gommosa. Il liquido aieoolieo aveva un 
color rosso giallo , ed era amarissimo , fu fatto svaporare sino 
ad una consistenza di sciroppo , iodi fu disciolto nell’ acqua 
stillata , la soluzione acquea fu perfettamente decolorata col 
carbone animale preparato , e ridotta in questo stato aveva 
perduta quasi tutta la sua amarezza. Il carbone che ha servito 
al decoloramento fa lavato , indi disseccato , poi fu trattato 
coll* alcool bollènte contenente dell’ idrato di potassa , la so¬ 
luzione alcoolica eh’ era amarissima, ed alcalina aveva un color 
verde di smeraldo, fa saturata con dell’acido solforico, d’onde 
si formò un precipitalo di solfato di potassa , il quale fu se¬ 
parato, ed il liquido aieoolieo fu svaporato sino quasi a siccità» 
quindi fu dfscìolto D«W’ etere solforico. Questo fluido disciolse 
la parte amara , la quale ancora era unita ad un poco di parté 
colorante gialla solida , e lasciò insoluta la parte colorante 
falsa , r apotema de» chimici , il liquide etereo fu versato 



ftfctt’ acqua , t là parte amara s! separò quasi interamente in 
forma di fiocchi che sopra a nota vano nel liquido , la quale 
fa divisa per mezzo di un filtro , e fu alquanto lavata e dis¬ 
seccata. 

Li depositi ottenuti per il raffreddamento della decozione della 
china pittaja, quelli avuti per la concentrazione, e dall' estratto 
disciolto di nuovo nell’ acqua , furono fatti disseccare, quindi 
tinniti insieme, ed erano sotto P aspetto di una polvere rosso 
gialla, con un sapore amaro ed astringente. Considerando que¬ 
sta siccome (ina combinazione di tannino colla sostanza amara, 
la disciolsi in Un’ acqua acidulata di àcido acetico, e decom¬ 
posi la soluzione versando sopra della potassi idrata in eccesso* 
tutta la parte colorante rimase disciolta nel liquido, e si pre¬ 
cipitò la sostanza amara in forma di fiocchi bianco grigiastri , 
questa fu separata dal liquido alcalino, fu alquanto lavata e 
disseccata come in avanti. 

Versando sopra una decozione concentrata della china sud¬ 
detta dell’ ammoniaca, si ottiene un abbondante precipitato, 
trattando questo colP etere solforico , e lasciata spontaneamente! 
svaporare la soluzione, si ottiene la sostanza amara cristallizzata, 
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mista però colla sostanza gialla solida. 

» A J n 

Li sperimenti fatti sopra china pittaja saranno riportati rie! 


bM 


edesimi si rileva 



là 


nostro giornale Arcadico, ma dai i 
china pittaja non contiene li priocipii alcaloidi della china, non 
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racchiude tanpoco P acido chinico , perciò non si dovrà con¬ 
siderare come china, contiene però un’ alcaloide particolare, 
due sostanze coloranti riunite all’ acido gallico che costituiscono 
Il rosso cinconico de’fraucesi, del gallato di calce, della goimna, 
della resina. , 

'. * ' * *•’ •' J l,, . J* ^ A u,, 

I caratteri dell’alcaloide sono di non esser amaro allo stato 
puro, di combinarsi cogli acidi, e formar con alcuni sali cri- 
stalizzabili, solubili nell 7 acqua , nell’alcool, e nell’ etere , le 
soluzioni de’ quali amarissime* 
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Di essere esso slesso solubile nell 1 etere e nell’alcool , è di 
formare io questi fluidi soluzioni amare , le quali svaporate 
somministreranno 1’ alcaloide cristallizzato, il quale per essere 
poco solubile nelF acqua non presenta più amarezza. Di fon¬ 
dersi ad una temperatura eccedente a quella del ioo gr. , di 
tramandare vapori amari , li quali si condensano in prismi ac- 
ciculari, di sviluppare in appresso dei vapori empireumatici 
ammoniacali , di non decomporsi coll* azione dell 1 acido nilrico 
concentrato e caldo. Di dare un sale cristallizzato coll 1 acido 
solforico , e non cristallizzabile coll 1 acido acetico. 

- Questo alcaloide si trova nella china pittala combinato col 


tannino con eccesso di acido gallico. 
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Metodo tenuto dal Professore Pietro Peretti onde ottenere 
1 dalla bile di bue la sostanza amara , scevra di pieromele, 
di resina , e di altre sostanze esistenti nella bile; sostanza 
credula dal medesimo un' alcaloide : articolo comunicato 
dal Dottore Trompeo* 

Gj'>oq Ciri:*» •' ' * • ■ ‘ " ^ f.- - ■' J - * • ^ 

Fu presa una certa quantità di bile di bue fresca , fu di¬ 
luita con egual volume di acqua/distillata , ed in un vaso di 
argento fu posto il miscuglio al fuoco', e col carbone animale 
iti decolorata perfettamente la soluzione. Col totale decolora- 
mento il fluido aveva perduta quasi tutta la sua primiera ama- 
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rezza. II carbone fu ben lavato poi disseccato, e messo in un 
lambicco con dell 1 alcool a 34 gr., e fu in esso fatto bollire 
per alcuni minuti. Fu quindi separato l 1 alcool col filtro dal 
carbone , e la tintura alcooHca che era alquanto colorata, ed 
amarissima , fu allungala con un poco d 1 acqua , e messa di 
nuovo nel lambicco , e fu distillato tutto l 1 alcool. II residuo 
acqueo rimasto nel lambicco era un poco torbido , aveva nn 
color giallognolo , ed era amaro, il quale lasciato in riposo 
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divenne limpido, lasciando deporre un debole precipitato gial¬ 
lastro. Fu fatto concentrare viemmaggiormente il liquido acqueo, 
e col raffreddamento si separò un altro precipitato granullàre 
di un color grigio. Svaporato poi sino a siccità rimase un re¬ 
siduo alquanto viscoso di un color grigio giallo , il quale atti¬ 
rava T umidità dell’ aria. Tutti questi depositi avevano un’a¬ 
marezza insopportabile. 

Il primo ad essere esaminato, siccome era in copia mag¬ 
giore, fu il deposito viscoso, esso fu trattato coir alcool aui- 
dro a freddo, e questo fluido disciolse la più gran parte del 
deposito , solo è rimasto un residuo polverolento di un color 
bianco grigio, il quale si mostrò insolubile nell’acqua, ma 
che si discioglieva perfettamente negl’acidi, e che le soluzioni 
erano amarissime. Esso stesso messo sopra la lingua nel mo¬ 
mento non dava sapore amaro , ma dopo poco tempo l’ama¬ 
rezza veniva così intensa che si rendeva insopportabile, durando 
per lo spazio di più ore. 

Le soluzioni fatte negl’ acidi, esse non si neutralizzavano , 
quella coll’acido acetico, sebbene non neutralizzata col sva¬ 
poramento in una stufa, somministrò dei cristalli alcun poco 
colorati in giallo, li quali però erano solubili nell’acqua. 
Questo residuo disciolto nell’ etere , e nell’ alcool dà un re¬ 
siduo cristallizzato , li cristalli però sono sempre un poco co* 

(orati in giallo , e sembra difficilissimo d’ ottenerli bianchi , 

\ 

mentre si vede chiaramente che questa sostanza amara, o que¬ 
sto alcaloide è in combinazione colla sostanza gialla solida, 
che colora il fiele, la quale sicuramente è un àcido, come 
si dimostrerà nella completa memoria. Il precipitato grigio 
granullare ottenuto per la concentrazione , descritto in avanti, 
fu disciolto nell’ acqua acidulata d’ acido solforico, insoluta in 
questa è rimasta la sostanza colorante falsa , l’apotema , con¬ 
tenuta anche nel fiele , la soluzione acida fu decomposta col 
carbonato di potassa , e si ottenne un precipitato , siccome 
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quello non <li$ciolto dall* alcool anidro. La soluzione alcoolica 
ottenata colP alcool anidro , ed il residuo grigio giallo che 
attirava P umidità dell 1 aria , fu fatta svaporare, ed il residuo 
fu disciolto nelP acqua contenente un poco!d’acido solforico i 
insoluta anche in questa è rimasta la sostanza colorante falsa, 
fa soluzione acida fu un pòco concentrata, quindi decompósta 
col carbonato di potassa , e si ebbe la sostanza amara come 
in avanti. Vi 

Una sostanza somigliantissima al mastice, contenente due 
resine, Una solubile nell 5 alcool idrato, e l'altra nell 5 etere 
Capaci tutte due di formare resinati colla potassa, fu anche 
rinvenuta nel fiele di bue, l'acido stearico, ed oleico, furono 
separati, trattando la bile depurata e ridotta alla consistenza df 
sciroppo coll 1 etere solforico caldo , la soluzione eterea svapo¬ 
rata ha somministrato li due acidi grassi, lo stearico, e P oleico, 
furono drsciolli nell 5 alcool bollente, col raffreddamento 
si separò l 5 acido stearico, e Pacido oleico rimase in soluzione 
nell 5 alcool, col svaporamento si ottenne quest 5 ultimo. 

L* acido margarico fu avolo nel modo descritto dal signor 
Errico BfucorraoT. Questo chimico nel suo lavoro Recherches 
sur la Bilc> Annali di Chimica e fisica di Parigi, tom. sui , 
pag. t*j i , nella conclusione delle sue sperienze dice conte¬ 
nere la bile lina materia animale amarissima, ma se uno legge 
la sua memoria non rinviene il modo, con il quale egli l'ha 
separala , nè si conosce alcuna sua proprietà. Conviene cre¬ 
dere che quésto chimico abbi sopposto eh* ella esistesse nella 
bile. La sostanza amara della bile esposta al fuoco si fonde f 
quindi somministra vapori ammoniacali. 

Roma, li i3 novembre i833. 

Pietro PerEtti Professore di Farmacia 
i nell' Archiginnasio della Sapienza. 
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Guarigione delia blenorragìa còlle injezioni dì una forte 

soluzione di nitrato dtargento: del Volt. Lucis Bvrnett. 

L’ Autore , lungi dal temere accidenti infiammatorii , che 
Cìrmichael paventa di veder sopraggiungere all’uso di questo 
mezzo, Io preconizza al contrario. Giusta l’esperienza sua pro¬ 
pria, non esita egli a sostenere che le injezioni fatte con una 
forte soluzione di nitrato d’argento siano il mezzo il più certo di 
guarire rapidamente la blenorragia al suo principio. Egli pre¬ 
viene però non doversi mettere queste injezioni in pratica se 
non che nel suo primo periodo, ed in quello ove rinfiammazione 
manifestasi con un calore ardente nel canale , ed un gonfia¬ 
mento doloroso delle parti. Queste injezioni sono di nessun, 
effetto nella blenorragia cronica. ’ 

Io penso, dice V Autore, che la soluzione del nitrato d’ar-, 
gento guarisca la blenorragia distruggendone V infiammazione 
specifica, che la costituisce, e convertendola in una flegma* 
sia semplice, la quale si svanisce quindi poco a poco, lasciando 
1’ uretra nel suo stato naturale. Per ottenere questo risultato 
è d’uopo che l’injezione tocchi tutta 1’ estensione della parte 
ammalata, e soventi basta ch’ella sia spinta ad un mezzo pol¬ 
lice soltanto nel canale. Dal che ne viene , che non bisogna 
affidare ad un pratico poco sperimentato , e meno ancora, al 
malato stesso, la cura di eseguire rielezione. In un individuo, 
ove rinjeeione fu disadattamente spinta, il liquido penetrò sina 
al collo della vescica , e produsse accidenti infiammatorii gra^ 
vissimi nella regione delle vie urinarie. Per evitare tutti questi 
inconvenienti il Dottore eseguisce egli stesso rice¬ 

zione nella maniera seguente : 

Dopo avere riempita la siringa di osso, o di avorio , com¬ 
prime l'uretra colla mano sinistra a due pollici e mezzo circa al 
disotto del condotto urinario , quindi spinge con forza colla 
inano destra I’injezione preparata con dieci grani di nitrato 
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di argento in un’ oncia di acqua di rose , infettandola tolta 
nell’ uretra. Appena fatta l’infermo prova un dolore acutissimo 
per 20 minuti circa , e nell 1 orinare un bruciore ardente per 
la prima volta tutto lungo il canale deU’uretrà sino al punto 
ove penetra l’injezióne. Nella sera di detto giorno fu ripetuta 
alla stessa dose , e cagionò i medesimi sintomi dolorosi; l’io- 
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domani nel comprimere Y uretra si fece uscire una piccola 
goccia puriforme : dolore meno vivo orinando. A capo di 24 
ore lo scolo e tutti gli altri accidenti erano compiutamente 
vinti , e la guarigione non fu smentita. 

Nel riferire questo mezzo terapeutico , contro la blenorra¬ 
gia, tratto dal The Lancet , piace al nostro Collaboratore G. 
di render noto un altro mezzo più innocente , ed ad un tempo 
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secondo lui non meno efficace, il quale già da moltissimi anni 
è messo da egli in pratica * anche nelle blenorragie di na¬ 
tura cronica. 


Prendesi acqua di rose . 
Mercurio dolce porfirizzato 
Laudano liquido 


Oucie quattro. 
Grani dodici, 
Goccie venti, 


Questo liquido, prima di farne uso si deve ogni volta agitare 
fortemente e farne repentinamente 1’ infezione, la quale se¬ 
condo 1’ inteosilà dello scolo si eseguisce una o due volte a! 
giorno, come altresì si può in pari circostanza aumentare la 
dose del mercurio sino a 20 grani, e quello del laudano a 
3# goccie. 

Osserva inoltre il nostro Gcor.... , che le prime infezioni 
producono bensì bruciori lungo V uretra ma non dolorosi i 
dopo i quali la guarigione si eseguisce senza la menoma dif¬ 
ficoltà. 


Racahout e Paiamomi degli Arabi. 



Da .qualche anno un nuovo genere di cinrmeria s’introdusse 
in commercio ; esso consiste nell' annunziare con enfasi, e nel 
vendere ad un alto prezzo diverse farine composte , le quali 
si fregio no con un nome capriccioso, ed orientale , ed a cui 
si attribuiscono virtù analettiche prodigiose. 

Di già varii Autori si occuparono di riconoscerne la com¬ 
posizione, e l'ultima ristampa del forraolario di Cadet-Gassi- 
court, pubblica all'articolo Racahout i risultamenti ottenuti dai 
signori Kerroumah , e Cottereau. Stando alla formola indi¬ 
cata dai suddetti esperimenlatori, si ottiene qualche cosa di 
analogo a quello che si vende sotto il suddetto nome : ma vi 
esiste tuttavia una leggiera, differenza , la quale ci induce a 
rendere nota un’ altra formola, frutto di nuove analisi, e che 
offre senza dubbio prodotti del, tutto identici a quelli che si 
vendono sotto il nome di Racahout , e di Palamond degli 

• * O 

Àrabi, i quali non conoscono nemmen per nome di tale so¬ 
stanza , a detta di ragguardevoli personaggi ultimamente giunti 
in Torino dall’ Arabia. 


Formola del Racahout. 


" II 


Cacao torrefatto polverizzato 
Farina di riso 
Fecola di patate . 

Zuccaro polverizzato . 
Vantila . . . 


4 gròssii 

L-9 f 2bf* fflhliTVj, 2 <n 

i oncia e 4 grossi. 

. id. 

; id. - ' 

„ . mezzo grosso 
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Se ne faccia una polvere ben omogenea , che si collocherà 
in ùù vaso ermeticamente chiuso , acciocché l’azione dell’aria 
umida non vi determini alterazioni, e che le larve d’insetti, 
e le tignole non si possano introdurre. ‘ / 
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Formola del Palamond. 


Cacao torrefatto polverizzato 
Farina di riso 


. . un oncia. 

• • • • t ODClCo 

Fecola di patate ... . * . id. 

Sandalo, rosso polverizzato . . .8 grani. 

Se ne faccia una polvere beo omogenea, la quale si custo¬ 
dirà coinè I’ antecedente. M , 
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Affine di maggiormente far conoscere come per lo più si 
abusi della credulità pubblica, spacciando per nuove, cose che 
si trovano già scritte nelle opere dei nostri Padri, riferiremo 

t i f. f/f » \ c* ■? cj V"a -'7 l r -• » *i ** ' , \ ; m ■ *- ’'** ’ \ . «p • * \ ji ir < w . j jì, • * 

qui sotto alcune formole che possono convenire ai caso. 


Sacchari Canariensis 
Orizae ... 
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Cinnamomi . 
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Caryophylloru 


Vanigliae 
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» i semis. 
Drach. semis. 
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i semis, 
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Redigantur in pulverem, et misceantur: substiluitur choco- 
ladae . 

Pharmacopea generalis, edita a D. Jacopo Reinboldo Spiel • 
mann. Argentorati 1783, pag. 269 , P. II. 

Pagina 022 del Dispensatoriurn Universale . Frider. Reuss. 

Seclio posteriore M.-Z. ( Argentorati 1791.) 


Polvis Content dictus 
i. ijj. Sachari Canariens. 

Oryzae ... 
Cinnamoni. el. 


Creme de Ri$. 

• • Uoc. 12. 

• • » 8 . 
. Drach. 4-6. 

. » 1-2. 


1 et ij2 


Caryophyllor. .... 

Vanigliae ..... 

Redigaptqr in pnlverem et misceantur. 

Usus chocoladae succedaneum , pulvis hic aqua 1. Lacte 
coquitur ad potum suaveoleotem. Spielm. 


a. Fui vis Coo tenL Re 


IJÌ. Pulv. Oryz. . 
Sacbar. alb. 
Cionamom. oplim. 
Sem. Àmom 


udé. 5 et Dracb a. 


» 
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Balsam. Perii?. 


Draeb. 4 et t|2. 
» 2 et tp. 

Goti. 6. 


Misce : fiat pnlvis subtiliss. cnjns unc: 1 ad lactis vaccio. 

uoc. 12, et albumin. òn nam. 1 , sufficit ad potum suavem, 
nutrientem. V ^ 

3 . Quidam suadent ad Creme de Ris : f. pulverem content. 
oryzae cocbiearia 3 in aqua fervente lavendi, cum meosor. ip. 
Àquae fontan. coquendi ad dimidium 61 trendi per pannum, 
amygdalas dulces n.° io, et 5 amaras, decorticai, in mortar. 

far / I fh. ^ 

lapideo cum sacbaro contusas addendi, uti consueto more 

'T r f?/*' ’ * ^ J} * gf iJl ^ ~ V t J7 •* 

emulsioni bus adduntur, leniter tuoi coquendi addito prius 
frustulo cinnamomi, f. aqua odorata aurantii, et mane jejuoo 
tepide bibendi. 


4. Quidam miscent oryzae 


Uno. 8. 


Sacbar. alb. 

tsV'V .V V ’ f V " ? ? Es ' 

Cacao tostae 
Cionamom. acut. 


et 
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Caryopbyllor . . . ... 

Ad pulverem sic dictum Content. 



Drach. 1 et 1 ia. 
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Mezzi terapeutici impiegati per espellere le tenie : 

del sig . D. M4Yor di Ginevra, 



c_ 




Il Dottore Mìyor dopo essersi molto occupato a quest* og- 
getto , ed aver arricchita la scienza di curiose ed iuteressanli 
osservazioni , disapprova R nome specifico di Solium ? stato 




iudifferentemente applicato alle Ire specie di tenia sin d’ ora 
esaminate e non ammette che la tenia .armata , e la bolrio- 

cefàlà . . '• > • • •• 

La prima si riconosce. dacché ciascuno de r saoi anelli, che 
è un animale distinto, porta,.oltre le parti della generazione^ 
quattro succhiatori sopra ciascun lato. Inoltre; quattro intestini 
o piuttosto lo stomaco è ripiegato in modo a presentare molti 


• • 


g»**» 


o 
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ra 


La seconda la suddivide; in duo specie : la botriocefala ad 
anelli lunghi , e la botriocefala ad anelli corti. Prima del 
Dottor Mayor, si erano caratterizzate due specie di tenia per 
la lunghezza o cortezza dei loro anelli ; ma ad egli devonsi 
riferite de principali nozioni sulla descrizione dei caratteri se¬ 
guenti 




Le tenie botriocefale differiscono dalla tenia armata perchè 
portano sn ogni lato di ciaschedun anello un solo sucebiatojo, 
che è d’ altronde accompagnato delle parti genitali , e perchè 
lo stomaco e gli intestini non presentano i sovraindicati giri 
e piegature. - - 

Questi caratteri possonsi benissimo riconoscere applicando e 
facendo seccare le tenie sopra lastre di vetro, e ricoprendole 
d’va intonaco che le rende trasparenti ; i loro organi si dis- 

é • 

distintamente* 


segnano 

La botriocefala ad anelli corti , ha sei linee circa nella sua 
più graude larghezza ; la lunghezza degli anelli è di circa una 
linea, ll succhiatojo si divide in reticelle che presentano cinque 
ramificazioni; la lunghezza del verme va sino a sessanta piedi. 

La botriocefala ad anelli lunghi ha quattro linee circa nella 
sua più grande larghezza , gli anelli hanno a poco presso due 
linee di lunghezza. Il succhiatoio si divide pure in reticelle che 
preseutauo cinque ramiGcazioni ; la lunghezza totale del verme 

non oltrepassa venticinque piedi. 

Nella pratica medica ella è cosa importantissima il distia- 
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gtiere le varie specie di tenia ; perchè i divera mezzi che ven¬ 
nero raccomandati per espellerle non riusciscono ugualmente 
in ciascheduna specie. Così V olio di felce scaccia quasi infal¬ 
libilmente la botriocefala ad anelli lunghi , mentrechè quella 
ad auelli corti lì resiste il più soventi , ed esige V uso della 
polvere della radice di felce , o la decozione colla corteccia 
della radice di melagrano ; e per contro, la botriocelala ad 
auelli lunghi resiste a quest’ ultimo medicamento. 

La polvere di stagno ed il decotto còlla corteccia della ra¬ 
dice di melagrano sono gli specifici i più sicuri per iscacciare 

la tenia armata. > i 

Per impiegare questo o quello dei succitati rimedii, il me¬ 
dico giudicherà facilmente della natura del verme di cui 1 am* 
malato è affetto , esaminando alcuni pezzi che sooo stati resi. 

La lunga sperienza acquistata del Dottor Mator gli ha per¬ 
messo di precisare le dosi , ed i modi di preparazione e di 

amministrazioue dei tenifugi. ^ 

La polvere di stagno si prescrive in primo alla dose di venti 
grani , mescolata col mele ; questa dose può essere portata 
sino a quattro dramme , ste è necessario. •'v' 

La polvere della radice di melagrano deve essere perfetta¬ 
mente verde , altrimenti essa non ha alcun effetto. Si prescrive 
da tre a quattro dramme dilute in tre oncie d’acqua <fdi me¬ 
lissa, ed una di sciròppo di gomma , da prendersi alla sera ; 
I’ indomani mattina si purga i’ ammalato con dódici dramme 

di olio di ricino. Il 

L’olio di felce s’impiega in pillole od allò stato liquido i 
se ne prescrive 3 o a 5 o goccie per 2.4 pillole , da ammini- 
strarsi secondo la forza della persona, dódici alla sera, e do* 
dici all’ indomani mattina, ed un’ ora dopo dodici dramme di 
olio di ricino. Alio stato liquido se ne dà mezza dramma ad 
una dramma , solo assorbito collo zuccaro, o mescolato con 
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olio di rìcino 
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; ma 


più lardL K Ì^ e-n ■ ^ • ' 

M n • „ . 


amministrasi quest’ ultimo. 


r ut; • 


lì ‘decotto colla corteccia rfella radice di melagrano è pre¬ 
parato , -gittsta il formolario del sig. Joukdàn / facendo bollire 
due onciè di corteccia in due libbre di acqua sino alla ridu¬ 
zione d’un quarto , ' la colatura- si amministra per porzioni di 

* **' ^ f. • M . ^ % » i* , * , 

due ' otìòiè^ dimezZ 1 ora in mezz 1 ora. Quattro dosi, bastano 
d’ordinario per espellere il verme. 

g» V . j, ' • r • . T %' . ' ’ • , t • .< ’ y-1 

t d’uopo‘altresì di rimarcare che questo decotto viene da 
alcuni autori preparafo in un modo tutto diverso r uulladirneno, 
allorché è latto con esattezza, non manca quasi mai del suo 

»t i I | * Pk»" “> ’ w » (' I |, 

effètto. Esso preparasi colle stesse-dòsi di corteccia e di acqua, 
ma la decozione è preceduta da-una macerazione di dodici 
óre , è bollita quindi lentamente , sino alia rimanenza di i5 

* • « »> M | I , r " 

ónde i cbó si amministrano in tre dosi a mezz’ ora d’ inter- 

P 1 % d - 

vallo* aHmattino/. a stomaco digiuno, precedendo con due 
oncie di olio di ricino alla sera antecedènte , ovvero la mal- 

, • - < Ì. » - * 

lina stessa dopo di aver preso il decotto di melagrano. 

Soventi impiegasi .ancora con effetto l’essenza di tremeutina 
alla dose di 4 a 6 dramme , mescolata con un’ oncia d’olio 

# • l f ' # 4 . 

In Alsazia , si amministra con successo V olio empirelunatico 
di Chabert , che Bbemser prescriveva eziandio a Vienna 3 o 

l* ' ” ’( | ( ‘ V ■ I » i «r, w • 4 

gòccie mattina e séta (i). ' ' 

/■ i * , * - j ) 

Il sig. DeslaJU)Es, sènza negare i buoni effetti del decotto 
della corteccia della radice di pomo granato, confermati da 
numerevoli osservazioni , propone di sostituirvi I’ estratto al- 

• ^ 4 . # * T ^ ^ . 

coolìco di questa corteccia come più energico, col quale egli 


r :f 

tre o quattro casi. 
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(ì) Vedi per la sua preparatone la Farmacologia del 
Giohdjxo. 



Premi» Acqua di fiori di tiglio 
Sugo di limone 
Estratto alcolico di corteccia 
di pomo granato . 

Gomma dragante . . 
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Oncie 3. 


» 



radice ; 

# 

Dramme 6 

q. B. ; 


In una quarta osservazione, ove quest’ elettuario, e la deco¬ 
zione nell’ acqua, preparata con due oricie di detta Corteccia, 
hanno mancato d effetto , riuscì perleltamente la pozione se¬ 
guente : 


Premi. Acqua di fiori di tiglio 

>» di menta piperita 

Sugo di limone . . • • 

* * * » 1 ? # * 

» W wa 

Estratto alcoolico di melagrano 


aa Ontie 2. 


Dramme 6. 


ti 


Quest’ estratto alcoolico è stato preparato con la corteccia 
secca; in un casp Ire dramme di esso bastarono per V espul¬ 
sione della tenia. ■« . 
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Lettera del Dolt . Pertusìo, Chirurgo della" Reale Corbe-i 

• , : i » 

al Doli, De-Roljndis, 


Mi reco a premura di soddisfare alle istanze vostre, pàrtfe- 

, i • , ; ' » • l - ’» . , * ’ * ' , i * 

pipandovi gli effetti ottenuti dall’uso della Kreòsòzià, che le- 

• ’ • iq •* ' -j4 s ^ . « ( J 

stè il mio figlio Dottore Collegi alo , mi ha da Parigi spedita. 

Un individuo d’anni 23 , d’assai robusto temperamento, venne 
colto nell’ora scorsa estate dà ulceri sifilitiche prlmitivè, stisìe-' 
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mite pochi giorni dopo la lor comparsa da bubboni ad ambo 
gli inguini ; questi d’indole infiammatoria jtfm tardarono, mal¬ 
grado la più severa cura antiflogistica, di passare alla suppu¬ 
razione* -'JO > o V jT- ' 

Nello spazio d’un mese cir^ ^ , e spilo un appropriato 

lodo di cura , sanaronsi le ulceri ed i bubboni. 

” ^— j' v • ^ csij'C'L ti à ’ ' L ' 

La cura mercuriale istituita durò per lo spazio di giorni 
quaranta , epoca in coi traccia più non rimaneva dell’ infe- 
z'one sifilitica. 

Venticinque giorni dopo si riaprirono le cicatrici dei bub¬ 
boni , e perciò dubitando che spenta ancor non fosse la ca¬ 
gione che ne aveva dato origine, impiegai di bel nuovo l’uso 
de’ mercuriali tanto esternamente che internamente , associan¬ 
doli una decozione ben satura di salsa col siroppo della me¬ 
desima. ^ 
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Gli effetti osservati non confermarono la mia opinione, pa¬ 
sciate l* ulcere sempre più rodendo la cute presentava ras- 
petto d’on ulcere erpetica rodente , assai estesa, e sordida. 
Messi da “parte I mercuriali , m’appigliai per liberare V in¬ 
sì fatta malattia a que 1 rimedii che atti sono a cor- 

«i q - O V ‘ , 

reggere gli effetti , che sogliono produrre suU'ecouomia ani¬ 
male ì mercuriali, abbenchè non se ne tosse fatto un uso ec- 

■sl« nrv ib srastsm c ; sìir? n «.,i 

cessivo. 

"foì dìiìd effetto risultarono sì questi, che molti altri, che 
troppo Tlibgd sarebbe annoverarli, non formando essi 1’ og- 

gelló della presente osservazione. 

Scorgendo intanto che detta malattia presentava tutta I’ a- 
nalogia a quelle descritte nella Gazetfe des llopitaux civils , 
et mililaires, deliberai di esperimentare l'efficacia della Kreo- 
suzia : a tal fine messe dieci goccie del predetto farmaco in 
due oncie d’acqua, applicai sulle ulceri le filaccie imbevute 
nell’acqua kreosolica ; cinque giorni dopo le ulceri si deter¬ 
sero, ed oltrepiù non ti erano estese: questo notabile mi- 




a 8 f 

giuramento si rese stazionario per altri cinque giorni , porta 
allora a venti goccie la kreosozia neiranzidetta dose d’acqua. 
L’utilità fu rimarchevole da una medicatura all’altra, e 

4 

sì notabile, che in altri dieci giorni di cura pienamente e 
sodamente si cicatrizzarono' le Ulceri. Conta ora un mese da 

.v h r ^ * 

che l’infermo è risanato , e non dà segno alcuno di rcci? 

; -v 1’ 9 fi ' <T > 3 -i ' . . 

I * ’’ * A - < 1 r —^ . L ^ JS 1" 4 i u, . 

di vare. _ •» ^ 

r ■* P f . m 

Valga questa mia osservazione ad indurre altri clinici aV 
adoperare questo farmaco prezioso in questi ed altri consimili 
casi per comprovarne la 1 sua;efficacia. p ' / 

0 ■ ; tu o IflOtS 


Torino , li io aprile i83/|. 
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Autopsia del Dottore Bennati ( Lettera ài D . De-Rolandis ),, 

P t : sióia!c • sita e| c s&ismsfem «ea Zu- : • 

In occasione- dell’ autopsia del D. Bennati, morto li 11 del 

t - • - " 1 ••• -wi'.ic V vi '*'.’é 

mese di marzo «834 , io seguito di un urto violento ricevuto 
da un cavallo, che lo rovesciò sul suolo, il Prof. Mojon pre¬ 
sentò all’Accademia Reale di Medicina di Parigi , nella tor¬ 
nata del 23 dello stesso mese , alcune osservazioni «intorno il 

_ 5 - J3c c- J • ìvj ^q' ; ' 3 11 

cranio. 4s 

L’autopsia del D. Bennati, fatta in presenza di varn nota¬ 
bili medici di Parigi, presentò* le ossa, ch^iforma 
del cranio, molto più so ttili che ? d’ordinarip ; tpa $pajrepti 
varii punti ; colle suture perfettamente Qssifi^te,; simile partlco- 
larità organica si era già offerta al MojoN p^l cranio di un altro 
individuo celebre musico italiano. Questa^, coincidenza d’assot¬ 
tigliamento delle ossa del cranio di due celebri filarmonici 
(è noto, che il Dott. Bennati era veramente entusiasta pe 
la musica, che coltivava con gran successo ) fecero supporre 

al Prof, genovese, che il cranio non sia poi tutt’affatto pas¬ 
sivo nella percezione dei suonil e che la spcs 80 ^ a delle 
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sue pareli potrebbe contribuire a far apprezzare più o meno 
chiaramente le diversità de r suoni, e la loro armonia, da po¬ 
ter far riguardare questa cassa ossea come una specie di cassa 
armonica atta a comunicare le sue vibrazioni all' organo del- 
l 1 udito. È conosciuto , che vi sono dei sordi , che ascoltano 
chiaramente i suoni di un piano-forte 9 o di un organo, met¬ 
tendo l’estremità di una verga metallica sul loro capo, e Tal* 
tra su Tistromento in azione. , 

Il prelodato Moion cita il fatto di un vecchio cabo, il quale 
suoleva torsi la parrucca in chiesa , ed in teatro per meglio 
ascoltare un sermone, o la comedia. 

De! resto non è certo intenzione del Moion di combattere 
V opinione di quelli, che non saprebbero ammettere una gran- 

if * r • K * 1 _ } /r il ; . *" ^ <J| C ’t 7 f i 4 

de attitudine per la musica senza lo sviluppo della gobba della 
melodia. Egli non fa, che emettere questa idea probabile, che 
rassottigliamento cioè , delle ossa del cranio potrebbe, contri¬ 
buire anche a questa sfessa attitudine. 

Partendo da quest’idea, non si potrebbe egli sospettare , 
soggiunge , che la densità,,o la spessezza , che offrono le t ossa 
del cranio in un’ età avanzata debba contarsi per qualche cosa 

--3H> f •" T 1 * 

nei casi di sordità senile? ■ 


Parigi , i' 


aprile i 83 -V 
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Pertcsio Dott. di Collegio. 


Sopra il gas del tubo gas Irò-enterico nell' uomo infermo . 

Dacché lo spirito analitico si è perfezionato , i dotti si oc¬ 
cuparono eziandio dell’ analisi dei gas intestinali. II sig. Or.- 
RAiiniTf nel 1814, Vauqceltei nel 1817, e dal 1814 al i 8 i 5 . Ma- 
cesoie, et Chevreo , esaminarono il gas proveniente dal tubo 
enterico. Essi rinvennero nello stomaco di due supplii iati del 
gas ossigeno, del gas carbonico, dell' idrogeno puro, c dell a- 
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aiolo: Dell’Intestino lenae non vi ritrovarono l’ossigeno : il grasso 
conteneva acido carbònico ; àztitoidrogeno carbonato, idro¬ 
geno solforato. Onde constatare la natura dei gas intestinali 
dell uomo nello Stato patologico ^ il sig. Chevillot raccolse 
i detti gasi sopra il mercurio subito dopo l’estrazione, che 
ebbe luogo 24 ore dopo la morte , qualche volta più presto , 

altre fiate più tardi. Da dette' esperienze' «sdita i r k ' 

1. Che Dello stato di malattia si ritrovarono 6 spècie di 
gas nell' intestino dell’uomo ’ cioè I’ ossigeno, l’azoto. Timido 
carbonico. T Idrogeno, P idrogeno proto-carbonato, t’idrògeno 

solforato ; ' * 4 - i i k . . $f| 
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estinto per malattia è l’opposto 

di quanto si osserva in QrdJne all^^ddo carbonico: .. • 
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Y : ^be JI gas carbonico aànitrnta t .d’oidinarlo nel ^ubo di¬ 
gestivo dèli uomo-infermo alla • temperatura din $ z\°, e 
che diminuisce a quella di ^ z u a % J v 




4 * Che negli individui adulti la quantità di gas idrogeno 
è più notevole alla temperatura di n a che a quelli 
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5 - p Viceversa occorre nei vecchi in pari clrèósthliVaj 

i* 4* . • t i* " V , 1 •- f • * ^ J? * • ^ »% 

6 ^ p Che, T idrogeno è più abbondale negli intestini tenui. 

^ • *■- » .¥ * . ■> V' .o v, V.-.-, -vi.:-' < * 




di ciò che sia nello stomaco . e. negli intestini grossi, e per 
conseguènza non si aumenta in quest ultimi come si era fi¬ 
nora sostenuto. 
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Già si sapeva che la saliva, il sago gastrico , la bile, e 
F umore pancreatico, concorrevano successivamente a can¬ 
giare in chimo , e quindi in chilo, le sostanze alimentari ; la 
masticazione , il calore animale, un dato concorso delazione 
dei nervi dello stomaco, si tengono tìel medesimo tempo neces¬ 
sari! per questa trasformazione ; ma era por anche evidente 
che non bastava di sottomettere gli alimenti all’ influenza di 
questi agenti per operare la digestione. 53 * ìj ■ 

Wilsoh PttrtiTPS aveva dimostralo che il taglio dei nervi 
dell 1 8 .® pajo distruggeva la digestione., macche ristabilir po- 
tevasi col mezzo d 1 una corrente elettrica, ciò che mette fuori 
di dubbio risiedere nei nervi la causa della digestione, e con¬ 
seguentemente essere essa di natura elettrica. Rimaneva adun¬ 
que ad esaminare in qual modo questa corrente elettrica, tras¬ 
portala dfHÌò stomaco dai nervi dell 1 8.° pajo, potea provocare 
questo? èàngfcnueirto delle sostanze alimentari in chimo, ed in 

chilo. n ‘ “ » ‘ 

Il signor € Mattepcci tentò di risolverne la questione, ed 
incominciò per esaminare di nuovo la natura dei liquidi, che 
successivamente produconsi nella digestione. A tal oggetto 
raccolse quelli dell’altro canale alimentare dei cani e dei polli, 
l’uno animale, e l’altro vegetale, poco tempo dopo l’injezione 
delle materie alimentari nello stomaco. Benché i caratteri fi¬ 
sici di queste sostanze non fossero identiche nei due casi , la 
loro composizione chimica non diversifica di molto. 

Introdotto nello stomaco il boccone alimentare, già ri¬ 
dotto in massa polposa dall 1 azione dei denti , dal calore del 
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corpo, e dagli alcali della saliva,conserva ancora un poco d'alca* 
Unità. Bentosto tutta la superficie del boccone, al contatto delle 
pareti, manifesta una reazione acida, e formasi uno strato di co* 
lore biancastro, fioccoso ed aderente come una falsa membra- 

i ^ ^ ^ 5fi ' **" 

na. Passato nel duodeno è mescolato alla bile , ed all 1 umore 
pancreatico, questo chimo si converte in chilo , ed in escre¬ 
menti. Al contatto dei liquidi alcalini del fegato e del pan¬ 
create ha perduto tutta; la sua acidità r diviene neutro, più 
bianco, lattiginoso, ccl si [è convertito in chilo. Questor liquido 
non componesi che di acqua ,»di sali, di siero di sangue , e 
dell’ albumina disciolta, ma non > è più fioccoso e < coagulato 
come i’ acidità lo rende nel chimo. Espostp all 1 aria * V alba* 


mina depositasi di nuovo , e dà luogo ,ad un coagulo^ Così , 
Secondo il sig. Matteuccj, sé supponesi che la secrezione acida 
dello stomaco sia prodotta da uno stato elettro-positivo di que¬ 
sto viscere , comprendesi facilmente la formazione d’ un into¬ 
naco acido, composto principalmente di albuniipar coagulata. In 
questo stato sarebbe impossibile che il chimo Jps^e assorbito 
dai vasi capillari che tappezzano gli intestini e soprattutto il 
duodeno. È dunque necessario che acquasti una fluiditàche 
Io rendi proprio ad essere assorbito, (l'ale è, razione esprfiitót® 
dai fluidi alcalini , che sono sparsi sul chimo pajsa||iò 

nel duodeno. L’albumina diviene allora fluida , ed in 
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caso l’acido resinoso, che è unito agli nl ca h V ne l|? j>re- 


• • 


cipita, 


escolato al residuo alimentare, formare una 

* ' - ■ ài-k ^ >.i ltls< ^ ; 

isic chimica 

'sii;'.: 



parte degli escrementi, come Io comprava r 
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di questi. :, ( Méniorial encic. 
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Arrow-root , sue varietà \ e sua Jklsificatione. 

* A » - « il * «. . • , • , p , I? ». . .. I 

Comprendesi, dice il sig, Stouly-Walsh, sotto il nome d’ Ar- 
row-root la fecola delle radici tuberose di molte piante tne- 

1 ' • Ì . i-v.il I. -ri ! r .. 
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nocotiledone , delia famiglia delle aroidèé, e delle imopsec ; 

v % - 1 ’ - ' f . V * - f : v‘- \ - * »•;!*; r*\ ’i -, v . r 

ftal^sono; la maranta ariinJlnncea , la rii* indica , la' curcu^ 

- , f * « * * * .-tI • <. ■* • y* * * * . t , ^ ^ \ 

ma stngusltfolia. La tacca pinnatifida delia famiglia delle oarr 
cisiee somministra anche una fecola bianca ed untuosa al tatto, 
che ; gli inglesi preferiscono a quella della maranta. In com-r 
mercio Farro w~root è spesso sofisticato colle farine di riso, di 

'• / " l ' V’ 7- •% ’/* * ** - ' 

fi-omento , di orzo, e più soventi ancora eolia fecola di pa-r 
tale ; ina è segnatamente la farina di cassava ( moussache } , 

s ri • •• W • ^ \ * *1 

che gli si sostituisce il piu frequente in ente. 

Le farine di riso, di orzo , di fiomento , disiinguonsi dal- 
FArrow-root dal principio azotato eh 1 esse contengono, e li 
prodótti ammoniacali eh’ esse somministrano alla distillazione; 

. * k t 1 (• * * » / , • • v n ^ ^ t- 1 

ma la fecola di patate e la farina di Cassava si confondono 

™ ^ ^ V » * ^ - * t \ f I f 

■doli 1 Àrrow-root sotto questo punto di vista, e queste tre sos¬ 
tanze presentano d’altronde la più grande analogia .fra esse ; fu 

* ••• < l| | . s i • • /ij fy, j , , j. », J t 

di mestieri sottometterle a moltiplicati paragoni per ricono^ 
sceme le differenze. Da questi esami si è osservato che la 
fecola di patate è insolubile nell 1 acqua fredda , mentrecchè 
la farina di Cassava e segnatamente P Àrrow-root si disciol¬ 
gono sensibilmente. Le gelatine ottenute con proporzioni uguali 
di acqua bollente da ciascheduna di queste tre materie sono 
inegualmente dense : fa farina di Cassava somministra la meno 
Consistente v , viene quindi quella dell’ Àrrow-root, ed in ulti* 

• V » < « | # I rff. » • | i 

mo quella di amido. L" orzo germogliato liquefa piu lentamente 
P ultima , che le due altre ; la gelatina d % Àrrow-root si dis¬ 
tingue soprattutto dalla facilità colla quale ella fondasi in bocca. 
L 1 Àrrow-root , compresso nella mano , fa sentire un rumore 
e conserva P impressione del dito : questi due caratteri man¬ 
cano alla fecola. La farina di cassava conserva P impressione 
del dito come P Àrrow-root , ella djstipguesi tuttavia da un 
leggier odore, e da un sapore alquanto acre. Esaminato al 
microscopio, P Àrrow-root offre dei graniceli! isolati come 
quelli della fecola ; ma , invece di presentare come questi ul¬ 
timi una sola impressione circolare , ne presentano due. 



Acqua gazosa fattizia 


L’ acqua gazosa , ossia l’acqua acidula di acido carbònico 
diviene sempre più in uso io questo nostro paese, massime nella 
stagione iu cui entriamo. : - , 

À tal effetto si sono instituiti alcun» stabilimenti , spacoian- 

• • ' . , O Ci 0 Oj n . t 

dola in commercio coi diversi nómi speciosi di Spà, di Selfz* 
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e simili. 

Noi crediamo perciò far cosa utile il pubbli care quivi un me¬ 
todo semplice di cui ogni individuo diviene capace prepa¬ 
rarsela ^ecòòlo :? 

Prendasi acqua comune una bottiglia, a 3 pollici presso di 

,y e* _ ■'* . ' * i ' •* ,i.■ * , 

vuoto, e gli si prepara un tappo di sugherò che chiudi- erme*' 
ticamente : aggiungasi allora una dramma di acid^ tartarico in 
polvere finissima, immediatamente dopò un’ altra dramma di 

y B * S r a •; , . * • ■ _ • •? I 

bi-carbonato sodico, anche in polvere, e chiudasi tosto» * 

Si agita due o tre volte nello spàzio di Cinque minuti , e 
1 ’ acqua gazosa sarà pròparata. 


** ' % v 


I ' i * ^ | ^ ^ 


Se si desidera più aggradevole al gustò vi si mòsooli all'ac¬ 
qua un’ oncia di acqua di corteccia di cedro * ovvero ugual 
peso dello stesso sciroppo. 
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Lettera del Medico Gì Himivo , esercente in Ghieri $ojpra 
uri ’ emormesi capitale , cagionata daìV ingralQ od<tr* di 
lana Cruda durante un puerperio. \ 


V. J 


4 • ... 
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Le massime buone non. diventano mai antiche.* siccome le 


pratiche utili aon,' ; «pno- -mai abbastanza . raccomandate, Questo 
filosofico concetto merita di venir considerato iu ogni ramo 
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dell’ amano scibile, e segnatamente nell' esercizio della medi¬ 
cina*' Imperciocché la smania di notità^ ché signoreggia gli uo¬ 
mini, divenuta ormai epidemica^ fa pur 1 » troppo soventi cadere 
nell 1 obblio cognizioni importanti, per dar là preferenza ad al¬ 
tre piò recenti, quantunque in effètto siano di minor vantag¬ 
gio.- Quindi non è meraviglia, sé ogni giorno qtta e là succe¬ 
dono funesti casi , perciò appunto , che ùon si tengono nel 
dovuto conto quelle verità, le quali, essendo sanzionate dall’e¬ 
sperienza di più secoli, sono irrefragabili. 

Egli è pertanto cònihrme alla filantropia di rassegnare all* 
uopo gli sfortunati avvenimenti , che al sagace osservatore si 
presentano al Ietto dell’ammalato, additarne i motivi, che li 
determifrarono, e finalmente suggerirne gli opportuni mezzi di 
prevenirli. - idi a aaiS^ is-j 

A quest' ùtile scopo mira il caso seguente : ] GJ«Éigkao:r 

G Màddalénn Vergnano di Baldissero in età di anni 2i;*di 

ft l3 ^ ^ n Jl / . i ù m ^ p ji 

temperamento sanguigno, e di una costituzione robusta, primi¬ 
para adél 2 ^ 5 dicembre 1 833 si sgravò d’ un maturo feto 
senza grandi sforzi nel parto : di lì a poco ebbe luogo Peschi- 
siodè della plabta, e le evacuazioni lochiali fluivano abbon¬ 
danti'per rincorso di otto giorni consecutivi; talché per ogni 
versò'passati im puerperio faustissimo. 

Addì l tii la? puèrpera cominciava sedere sul letto, ed a ci¬ 
barsi aleuta pocò. Onde agevolarle il decubito in detta posi- 

C fi ■ V u V 9 . (I ir. 4 • . « 

zione uni sua* parénte le pose dietro le spalle un quadrato 
capezzale ripieno di lana non abbastanza purgata , la quale 
tramandava uta° ingrato odore , che non si potrebbe beo de¬ 
scrivere. Non era ancora trascorsa un’ ora da che la puerpera 
adagiava il tronco sull’anzidetto origliere , quando gettato uno 
smanioso grido perdè l 1 uso della loquela ^ le si gonfiarono il 
collo , la faccia ecc., e cessarono i lochii. 

Richiesto un chirurgo per l’urgente bisogno di quel gioruo, 
giudicò saviamente di salassarla tre volte. 








189 

Frattanto nel mattino delti 24 recatomi in detto villaggio, 
trovai la puerpera in uno stato quasi apoplelico , se non che 
alcuna fbtó pareva che intendesse ciò che si diceva dagli as¬ 
tanti i senza però 

6* il " fi» * ' 

Osservai pure* che la^egliitiziopei iera affatto impedita* e le 
estremità superiori*, ed inferiori, istupidite a segno, che sem^ 

.a* ' *-* 

bravano paralitiche» J$eva ia respirazione sospiriosa, e 
peva in frequenti striduli gemitL.il. polsi tapto nelle arterie del 

't 

corpo, come nelleJcarptidi» ^ nelle temporali , si offrii 


duri * frequen t i * vibraJth Il calore della ^ttte erasi eziandio ol- 

.© ir* o 

tremodo accresciuto. Prese le piùrninute informaziqni dalla 

V. ' 3 a 

precedepti, *§i$i 

mmte w |Mie^pera * avava 5 ammasso ye^m ^i^ordi^ 

nel regime dietetico, e fui ad un tempo ragguagliatf^doHo 
sconsigliato uso del suddetto capezzale, a cuicon tutta ragio- 

SJ* L; S> k- 

nevolez2<a attribuii il fenomeno in discorso , considerando quanto 
squisita #a la sepsitiyltà del sistema nervoso durante rdi poe^ 
perii, capace .di dar luogo ad ogni grave accidente Vdietrp le 

più.deggierSf P^gien}.;,;^^ lea 'indi jftoBig bsm 

Intanto esortai i suoi parenti a farla salassare ripe,tot,e vqlle, 

alternativamente dal braccio e dal piede , losche ai^esqgoì 
appuntino mattino e sera pendente ^..giornLc^^li^iCÒ* 

successo. In guisa che il 7 # 8 £ 0 HJ!L¥ ra 

perfettamente cessata , e V ingorgo dpi .epllq, 9<> g delle faccia 
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onninamente svanito, la deglutizione risibilità,, ,c la, ; movibi- 


a o 


Off 9'tifò > 


lità delle membra reintegrata. cr 7 - :r . 

Solo rimanevano le facoltà intellettnali alcunché oscurate , 
e la puerpera era; tormentata da upa. iucessante propensione 
al pianto. Ma 1 ’ uso delle bevande tamarindate, e delle limo- 
vegetali coDlipuato per alcuni pochi giorni, insieme ad 
una rigorosa dieta bastarono a rasserenarla, ed a procurarle 
la vi>ui 
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Esperienze sopra la cicuta , e sul josciamo : 
' . del P* Geiger di Eidelbergq, 



La base del principio venefico della cicota, risiede inno sale 
organico il quale sembra principiare una nuova serie di quelle 
sostante organiche cosi interessanti a conoscersi ; ed infatti detto 
sale è vaiatile e simile ad un olio volatile. Le proprietà sin¬ 
golarissime di questo corpo sia nello stato suo naturale, come 
utritò agli acidi , i cangiamenti rapidi t di cui è suscettibile, e 
le tinte prodigiose che esso presenta allorché soffre le suddette 
metamorfosi, lo rendono una delle più curiose produzioni della 
chimica organica. Le sue proprietà velenose sono le maggior¬ 
mente attive, una piccola dose presa internamente determina 
la paralisi ; e uno o due grani sono capaci a dare la morte 
al più grande animale. 4 

Un 1 altra scopèrta del P« Geiger si è quella del principio at¬ 
tivo del josciamo* Esso è pure un sale organico, ma fisso e su¬ 
scettibile à cristallizzarsi. Forma sali cristallizzabili cogli acidi, e 
spande un ingrato odore. Qiiantunqe non sii volatile , le sue 
virtù venefiche sono quasi pari a quelle della sostanza antece¬ 
dente , sebbene che i suoi effetti non siano talmente prouli e 
celeri. Gli animali a cui si somministrò anche a tenue dose , 
divennero languidi, incapaci di reggerai sulle loro piante, sof¬ 
frirono moti';convulsivi , e perirono nelle spazio di sei ore. La 
pupilla si dilata estremamente, in modo che la menoma dose 
applicata sopraT occhio di un gatto produsse una dilatazione 
che durò 24 ore : e la centesima parte di un grano prolunga 
questo effetto dorante sette òd atto giorni. 

* ( Rép. paté ri t . irueiil.) 
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Maniera di curare V angina èroupale con semplicità , e ce¬ 
lerilà (cito , tute et jucunde ) : del sig. Dottore Grahl 

ili Àrhburgi). ^ .:.V ' - -- ; 


<’\A 
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Il sig. D. Ghahl avendo dovuto convincersi dietro i risulta* 
menti di unà disgraziata eSpérienia, che ne’càsi di croup gravis¬ 
simo e compiuto tnàócavatiò assolutamente d'effetto ì tnetòdi pria- 
pósti da ÀLfifeks, da jRfe&EÌt, è dà quanti altri aè esaltarono le 
cure, ebbe quasi pèr inspirazione l’idèa <Pton metodo semplicissi¬ 
mo, in pòchè òré di sicuro è giocóndo éffètìO, è già da due 

• . *#C • * # * • r K % . * ^ 

anni raccomandato dà felicissima esperienza. (Quésto metodo 
è àffàttb derivativo , e Còllie noi diressi ino antagonista. Esso 
consiste nell’ immergere in un feàghó caldo ambedue le trac-r 4 * 
eia del bambino affettò pfer ló spàzio di io-i5 minuti; bagno 
da ripetersi sfecondò V drgénzà ogni mézZ’ ora , oppure ógni 
ora. Dopo del primo o del sefeondó bagno incogliti eia rio i 

r - : > -i ' ii-' ; - ■* * » • vì.v ■ • _ • ' r. [ - »■ *— v-, t 

bambini a starnutare frfequfentemèntè e profondamente , ad 

• ^ • • ; i 1 ’ .O V 1 * ■ : ? * * ' ' 1 " ', • * *'*.,»'* 

avére ir naso dapprima àridissimo béhfàfctò in umidito, e pò- 

, * , ; '* • - v ’ v'V;. pi ì ’ 1 * '.••'ir-' , f - r : £ ? % 

scia inondato da inocchiò ténìie e Scorrevole, ad essere più 
liberi nella respirazione , ;ed a perdere quel tòno metallico- 

* -• •_ * . • ' *:•*• A *• , «V 4 > >.! . .. N r *. ^'v.. J-CiW 

sonoro, che è proprio della tosse cròupàle./In mènò di tf*ue 
ore per i Io più si dilegua il pericola dèlia soffòeaziòtte -, é 

* i - i. T ^ ,v * f -** *ì . »j •• ' A‘Vii ' 

dopo si segnala la sicurezza di un sicuro e prónto ristabili¬ 


ta ^ 


mento. 


O ■ ^ 

( Journal der pr ac ti sche n 


x.:jj r.)\\ 


•a ni* y '' 


- • .*. !y. ■' - 


- 'fà 




y 1 

■« 



V 1 ' 

> •' • ; v 

> * J * 






| ^ | #.9 


« • , 





\ ; ( 

y “ v. --- 




i 9 a 


ANNUNZIO. 

Epitome institulionurn Medicinae theoreiico •pralicaè ; 

de haemorrhagiis etc. 

È questo il secondo fascicolo delle lezioni accademiche, 
stampate dal Chiarissimo sig. Professore Griffa. Fedele egli 
agli assunti obblighi, continua colla solita purezza dello stile ^ 
concisione di idee , e specialmente colla massima gravità delle 
opinioni, ad offrire alla studiosa medica gioventù un’ ottima 
guida nell'arduo clinico aringo, a cui non giunge mai di troppo, 
anche in varie guise modificata, la ripetizione di quei inconcussi 
principi! sui quali poggia V Ipocratica Dottrina. 

Nel fascicolo che abbiamo sott’ occhio, il Chiar. Professore, 
dopo di avere discorso delle emorragie in generale , scende 
a ragionare deir epistassi , di cui ne indica i sintomi, le di¬ 
visioni , V eziologia , la prognosi , la terapeja, e la profilassi. 
Il medesimo nitido metodo s* incontra nel capitolo dell’ emo - 
flisi , a cui tien dietro quello della tisi polmonale . L’ e- 
matemesi f le emorroidi , la metrot ragia , e la ematuria oc¬ 
cupano quattro altri articoli. 

Speriamo di essere in grado di presto annunziare la pubbli¬ 
cazione dei successivi fascicoli, cbe senza dubbio non saranno 
meno interessanti dei due primi. 


i 

Alla Farmacia Baricalla giuusero varie boccette di pura 
creosozia. 

Il Farmacista Giordano continua eziandio a prepararla nel 
suo Laboratorio in Torino. 
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MEDICO-CHIRURGICO 

DEE TIEMONTE 

..... esto brevis. 



Manière de guarir la inaladte scrofuleuse : par le Chea. Joseph 
de Feiuisg , Medee in à fienile > e/c. { Articolo secondo. ) 


E consacrata questa seconda parte alle malattie scrololose 
degli occhi ; sono esse le seguenti : 

i.° LT Echlnoflalmia scrofolosa , ovvero un tumor scirroso 
doloroso , rosso, del margine della palpebra , cui più tardi 
s’ aggiunge la secrezione d’un umor purulento dalle ghiando- 
lette del Meibomio , poscia l'escoriazione del margine infiam¬ 
mato delle palpebre. Più frequente nelf età iota utile , e gio¬ 
vanile, sebbene meno osservata, lascia dopo di se, specialmente 
nell’età virile, varie difformità sulla struttura di queste parti. 
A guarirla oltre il metodo auti-scrololoso generale giovano le 
fomentazioni fredde in principio, i rivulsivi interni, ed esterni; 
contro lo scolo purulento V {stillazione ripetuta di una solu¬ 
zione di un grano di calomelano in jv. e vj. oncie d 1 acqua 
rosata. Le ulceri pervenute alla maturità si latino scomparire 
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cotta piclra infernale : le callosità delle palpebre ricbicggoinj 
l’uso de’cataplasmi di cicuta, di saponaria, poscia le frizioni 
fatte due volte al giorno con unguento di precipitato doppio. 
La Incidasi , che accompagna spesso questo male , si guarirà 

co’ mezzi, che si trovano appo tutti gli scrittóri di malattie 
degli occhi ; 

2 . ° L’ Orzaiuolo scrofoloso verrà trattalo siccome quelli di 
diversa natura , unendovi però 1’ uso interno, e generale de¬ 
gli antiscrofolosi ; 

3. ® L‘ infiammazione scrofolosa della ghiandola lacrimale 
dà luogo ai sintomi, che troviamo esposti presso gli scrittori 
di questa materia, vuol essere trattata cogl’ antiflogistici . etl 
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altri mezzi proprii a combatterla, quindi richiede l’uso (cessata 
la flogosi), del marialo di barite, di oro. Se la gonfiezza delibi 
guancia passa all’ indurazione verrà combattuta con i mercuriali, 
quindi con cataplasmi di cicuta, e coll’incisione, onde favorir, e 
dar uscita alla suppurazione. Di difficile guarigione si è f in¬ 
duramento scrofoloso della ghiandola lacrimale. 

L 'Epifora scrofolosa , o scolo continuo di lagrime, spesso 
esaurisce la facoltà assorbente degli emuntorii lacrimali. Si 
cura con lozione di acqua di Colonia , di tintura d* oppio , e 
con un vescicante , che verrà tenuto per assai tempo aperto 
per prevenir la recidiva. 

5.* L 1 infiammazione del sacco lagrimale comincia con sordo 
dolore , con sintomi catarrali della pituitaria , con ' febbre ; 
gonfiasi quindi la parte anteriore del sacco , e vi si forma un 
accesso fluttuante, e giallastro. Viene guarito questo male con 
ispirar acqua fredda pel naso , e cogl’ altri rimedii iudicali 
dalle infiammazioni in generale, c da questa in specie. À gua¬ 
rir interamente è indispensabile il metodo geuerale. Sebbene 
sul principio vi si possa .facilmente rimediare, in progresso vi 

si aggiunge talora una secrezione pericolosa, IWitcrazion dei 
condotti lacrimali c simili. 
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AH'Epifora si associa spesso un tumore scirroso eli un 
rosso pallido sulla caroncola ( encanthis scrophulosa ), bisogna 
ben guardarsi di tentar la guarigione di questo male coi topici, 
giacche può facilmente degenerare in cancro ; 

7. 0 \j oltalinia scrofolosa può venir combattuta utilmente 
eòi mezzi propri alle altre ottalmie, inoltre cede sensibilmente 
all’ uso di forti dosi di preparati d’ oro , de’ quali è d’uopo 
crescer d’assai la dose quando vien minacciata la cornea. la 
tal caso si amministrerà internamente al inalato la più forte 
dose di rnurialo d? oro , che egli possa sopportare, mante¬ 
nendo una permanente irritazione con dosi meno forti. 

Termina questa parte con .fd-enni precetti già conosciuti in¬ 
torno alla guarigione delle macchie lasciate sulla cornea, dallo 
fin qui esposte malattie degli occhi. 



Le affezioni scrofolose dell’organo dell’ udito.spesso dipen» 
dono per simpatia da quelle di altri organi , e rade volte si 
manifestano all’esterno, anche ne’ casi più gravi. Siccome poi 
desse si manifestano specialmente dopo la guarigione impru^ 
dente, o la subitanea scomparsa delle malattie cutanee , così 
le forti e protratte irritazioni nelle varie parti esterne , e vi¬ 
cine all’ orecchio sono il più adatto , e potente rimedio. Nel 
principio della cura di poco vantaggio , e talora di danno 
sono i rimedii locali, nè ad essi si deve ricorrere che con 
gran circospezione anche in progresso di cura. Le varie affe¬ 
zioni scrofolose dell’organo uditivo potino esser richiamale alle 
Seguenti : ... 

, D . , ... i- .. v . -* : • - 

1* L Olite scrofolosa esterna . Occupa talora ambe le orec¬ 
chie , oppure T una dopo 1’ altra , specialmente dopo la ces¬ 
sazione di qualche . flusso puiiforme dall 1 orecchio , ristabilito 
il quale, o dopo lieve epistassi . guarisce. Può nascere questa * 
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malattia ne' fanciulli scrofolosi dalli 3 agli 11 anni, se loro 
tengano troppo inumanamente stiracchiate le orecchie. L* i- 
pecacuaaa sembra godere di virtù ammirabile, al dir del no¬ 
stro A. nella cura di questa malattia, cessata la quale deve 
validamente combattersi la condizione scrofolosa universale, 
onde prevenir le ricadute. Le conseguenze più frequenti di 
questo male sono l’imbecillità di udito, la sordità, F otirrea 
scrofolosa , P alterazione , P obliterazione del canal uditivo, o 
la genesi in esso di concrezioni polipose , la carie degli ossi 
vicini, P encefalite. 

a.** L r Olile scrofolosa interna occupa per P ordinario un 
solo orecchio, e diventa meno grave a misura che il sangue 
sorte dal meato uditivo esterno, o dalla tromba di Eustachio. 
Talora in essa il timpano si lacera, o si stabilisce la carie nel- 
P interno dell’orecchio. Guarita cogli opportuni rimedii questa 
malattia, si dissipa talora Pottalgia, che vi rimane con fumiga¬ 
zioni di giusquiamo. In coloro, che morirono di apoplessia in 
conseguenza di questo male, si trovò ognora il cervelletto som¬ 
mamente alterato nel luogo dove erasi fissato il morbo. Le con¬ 
seguenze dell’ interna sono analoghe a quelle delPesterna olite, 

1 una e P altra , siccome tutte le malattie scrofolose passano 
facilmente allo stato cronico. 

3 .° La condensazione del timpano è renitente a tutti gli 
sforzi dclP arte, meno alla perforazione di esso quando ritiene 
alquanto di sensibilità. E divenuto osseo il medesimo, quando 
non è più sensibile anche al più forte contatto. 

L Olir rea scrofolosa è piuttosto un’affezione seconda¬ 
ria alla (logos! cronica interna od esterna delle orecchie, che 
un’affezione primaria, di cui la possibilità di guarigione c spe¬ 
cialmente indicata dalla qualità della materia che esce dal- 
P orecchia , c che è piu o meno gialla sierosa , mucosa , o 
purulenta , mista a sangue , latteginosa o linfatica. Oltre i ri- 
tiicdti proprii a combatterla nello stato acuto conterrà 3 aitar- 
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quando è inveterata, adoperare inoltre injezioni con una deco¬ 
zione di onde jvdijacea, cella quale verran disciolti x gr. di 
pietra infernale, a queste injezioni, quando l’otirrea diventa co¬ 
piosa , e puzzolente, ponno sostituirsi quelle fatte con dram¬ 
me ij d'acido pirolignoso, in sei onde d'acqua, con gr. ij di 
acetato di piombo. L' otirrea improvvisamente soppressa si ri¬ 
desterà con i mezzi che in simili emergenze l'arte suggerisce. 

5 . ° La carie scrofolosa delle ossa esiste talora da più anni, 
senza cagionar alcuna considerevole alterazione , nella facoltà 

O » -• . f : * V 

uditiva, usati per assai lungo tempo i rimedii emollienti, si 
può passare ad injezioni tiepide con soluzioni di sublimato , 
oppure con muriato d' oro semplice, facendo delle frizioni in¬ 
torno all 1 orecchio con unguento mercuriale. 

gy t Li J ♦ *| T 1 *' * *> 

6 . ° Lo stringimento periodico della tromba di Eustachio 
si conosce quando il malato non sente pressione alcuna contro 
il timpano, allorché si sforza di espirar fortemente l'aria, 
chiudendo la bocca, ed il naso ; o che l'udito migliorasi dopo 
lo sternuto , i gargarismi, od il vomito. Per la guarigione di 
questo male è di assoluta necessità il praticare injezioni colla 
cannula di Satssy , per il naso nella tromba, in modo che i 
medicamenti vengono direttamente portati nella cavità del 

, . v « . i ’ r « ■ • * ' « i 

timpano. v ' > 

7. 0 La bariecoja scrofolosa si sviluppa dietro la guarigione 
imprudente, e precipitosa di un erpete scrofoloso , e tosto o 
tardi degenera in perfetta sordità. Credono talora gli scrofolosi 
affetti da bariecoja di star meglio , quantunque la sordità vi¬ 
sibilmente cresca.. Dipende ciò dai cambiamenti d’atmosfera 5 
e dalla disposizione particolare de’ nervi dell' udito* . 

• Si guarisce questa malattia con injezioni salate, coi drastici, 
colle sanguette, colla pomata emetica, colle injezioni di acido 
pirolignoso , e colle frizioni mercuriali nelle vicinanze dell'o¬ 
recchio. Fondandosi FA. sul vantaggio de'bagni vaporosi sul¬ 
furei naturali in questo male, vorrebbe che si tentasse 1 in- 
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iroduzione nei canal- uditivo df ària riscaldata artificialmente, 
e contenente gaz carbonico , gaz solforoso. 

8. ° Nel tinnito di orecchio , prodotto da eccessiva sensibi¬ 
lità dei nervi, V Autore , oltre i purganti, gli scioglienti, ed 
i bagni di vapore, raccomanda anche di instillar irci canai udi¬ 
tivo deir estratto di belladonna, disciolto in acqua di maggio¬ 
rana, e più tardi muschio sciolto nell’ aceto. 

9. * Le piccole ulceri scrofolose , esistenti nell’ inferno del- 
r^gano uditivo, cedono facilmente ai mercuriali usati ester¬ 
namente. 

ro.° 1 polipi scrofolosi di quest’organo non verranno assali fi 
col forbipe , o col ferro rovente, sè prima non siirata piena¬ 
mente guarite le scrofole, 

IV. 

* . . , . ' , .1, r ' , - t i . & . 
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Dopo di aver definito la rkinorrhen scrofulosa , qual secre¬ 
zione purulenta, ed acrimoniosa di una linfa, di cui lo scolo 
corrode le pinne nasali, ed il labbro superiore, asserisce l’Au¬ 
tore che in tale secrezione si osservano due tempi , il pri¬ 
mo in cui linfia mutazione risipelalosa dà origine a dolori acu¬ 
tissimi , il secondo in cui cessata la flogosi continua lo scolo. 
Avverte giudiziosamente come mal s’ apporrebbe colui che in 
questo secondo stadio tentasse di arrestar lo scolo con respirar 
acqua diacciala , e eoo soluzioni astringenti , giacché si rin¬ 
noverebbe tosto la flogosi , cui terrebbe dietro uno scolo in¬ 
fetto o purulènto del naso , e talor un’affezione mortale dì 
cervello. Oltre i rimedii proprii a combatter tale flogosi gio¬ 
verà a prevenir la carie, ricorrere agli auliscrofolosi, incomin¬ 
ciando da pillole fatte con calomelano, ed estrailo di goajaco, 
e di cicuta, quindi impiegando il ninrialo dì barile. Allorché 
la carie si è impadronita delle ossa, è d' uopo evitar ogui in¬ 
fluenza propria a ridestar la flogosi. 
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Àì flusso scrofoloso del naso si associa talora un" ostruzione 
del canal escretorio de' seni pi Mutarli ( D^Fgmoro ). A que¬ 
st’ incomodo succede talora enfiagion deile guancie, e tosto o 
tardi flogosi del seno pituitario , che in tal caso c talmente 
spesso dilatato, che quasi succede un’esoftalmia, il naso è spinto 
orizzontalmente 5 ed il palalo in basso* Siccome rade volte cede 
questa dilatazione morbosa agli errini, alle injezioni , ed alla 
cannula , si dovrà perciò ricorrere alFestirpazioue di un dente 
carioso del lato infermo, o dei terzo melare, perforar^ quindi 
la gengiva, e farvi injezioni emollienti ; quindi injezioni con 
piccole dosi di muriato d’ oro. La carie prodotta dal flusso iu 
questione"talor non si rivela che dall’ odore ingrato, quantun¬ 
que induca sempre una deformità nel volto* 

. ; • - r - » ** r-. X 
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Frequente assai è la tonsillite nel decorso della maialila 
scrofolosa , ed è sempre seguita dalla dilatazione delie parti 
affette, e dall’induraiione delle tonsille, delle quali luna co¬ 
mincia a suppurare, quando l’altra ha cessato. Complicandosi 
a questi mali la sifilide, si svolgono allora piccole ulceri, che 
estendendosi talor alle vertebre cervicali ne producono la ca¬ 
lie. Ne 5 soggetti scorbutici, e scrofolosi nel tempo slesso, 1 in- 
cìurazione delle tonsille può passar facilmente alla cangrena. 

ÀI primo comparir della tonsillite s’ impiegheranno le san¬ 
guetta alla faringe , gli epispaslici alla nuca , ed al braccio , 
il colomelaùo, e gli eccoprolici, astenendosi dai gargarismi piò 
atti ad aumentare , che a sedar la flogosi, de quali in vece 
gioveranno vapori emollienti inspirati, o l’inumidir le ghian¬ 
dole malate con uu piccolo pennello immerso nello sciloppo di 


more . 


Stabilitasi l’rndurazione di queste parti si potrà ricorrere al 
muriato d’oro, e per evitarne gli effetti troppo irritanti, all i- 
driodato di potassa, tenendo sempre in attività la pelle co mezzi 
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opportuni. Talora riesctìno opportunissime a'sminuir il votomi» 
delle ghiandole, ripetute incisioni sulle medesime. Non sarà mai 
raccomandato abbastanza a questi malati di evitar le alterna¬ 
tive di temperatura, alle quali spesso cessata la flogosi incau¬ 
tamente s’espongono; solo ue’casi estremi si può praticar l’e¬ 
stirpazione delle tonsille. 

Sopravvenendo alla suppurai io irò scrofolosa di queste ghian¬ 
dole la sifilide, vuoisi prima di tutto guarir quest’ ultima, men¬ 
tre d'ordinario la suppurazione è utile alto distruzione degli 
induramenti summentovati. 



Si riconosce 1 indole scrofoloso de' (umori esterni _ dalla lor 
resistenza ad ogni mezzo curativo* |i|iccbó r i tumori che si 
svolgono nelle ghiandole del eolio per congestione capitale, o 
soppressa traspirazione, cedono facilmente agl* emeto catartici. 
]Nè il gonfiamento scrofoloso della tiroidea devesi confondere 
col gozzo , che è malattia endemica di certe regioni , e ri¬ 
conosce molliplici cagioni. 

Segue r esposizione degli effetti dei tumori scrofolosi esterni 
diversi, secondo la diversa loro sede, e che si sviluppano avanti 
o durante la pubertà, rade volte dopo d’essa. Questi coippajquo 
o scompaiono, comparendo la meustruazione, durante qualche 
viaggio. Sodo per lo più generati da rimedii topici, o da cause 
traumatiche. I tumori scrofolosi del collo comprimendo le gio- 
golari ponno dar luogo talora all’ amaurosi . 

Complicandosi le scrofole esterne colla sifilide vuoisi mettere 
somma cautela nell uso de topici, onde evitar la produzione 
ili ulceri sifilitiche maligne alte a disorganizzar la parte. La 
precipitosa guarigione della scabbia pnù dar luogo ad enorme 
«accrescimento delle scrofole esterne. 
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Si può tentar la guarigione dei tumori’ scrofulosi della tiroS- 

• i 

dea nelle zitelle , adoprando il jodio, od i suoi preparati, non 
dimenticando però giammai l’azione, che questa sostanza eser¬ 
cita sul sistema uterino, e l' irritazione delle vescicole polmo¬ 
nari. Non deve mai inoltre perder di vista il Medico che tutti 
i rimedj esterni riescono per lo più infruttuosi , se non si è 
riuscito a Eradicar compiutamente la condizione scrofolosa uni¬ 
versale. i\: . <-;■& -, , J tv -v- 

Onde ottener ona compiuta guarigione delle scrofole sì in¬ 
terne , che esterne , è d’ uopo al metodo esposto nella prima 
parte, aggiunger T uso de 9 seguenti rimedii esterni. Ogni tre 
giorni si faranno durante quindici minuti, sopra ciascuna scro¬ 
fola esterna , frizioni con una piccola quantità di unguento 
composto di parli uguali;di olio di mandorle doiei, e di un¬ 
guento mercuriale doppio y> aggiugnendovi un terzo d’ olio di 
giusquiamo. Se il malato ha una particolare insensibilità all’un- 
guento mercuriale aggiugueràssi egual dose di linimento vola** 
ti le, L" A. propone la seguente forinola 


pj. Ungnent. hidrargir. ciner. mie. 
Ammon. muriatic. dramm. * 

Extract, cono, maculai, draron 

. . . • , . ' ' 

m. d. s. p. us. extern. 
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ss. 
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Ne’ giorni in cui non si fan I.ef frizioni con questi origlienti si 
praticheranno con un altro composto di, fiele di bue, tre. cuc¬ 
chiai di sai comune , tre d’olio <di noce , lasciando tale com- 

. ’ * ; l ■ - ’ v ■ • , ^ - i fi V ,* ! ' • 

posizione esposta al calor solare , quando non vierie sadoprata. 
L’uso contemporaneo di acque minerali contenenti jodio giaverà 
assai a risolvere grinduramenti ghiandolari specialmente della 
tiroidea. • . . ' tl : < ; •- . - 

Quando dopo più mesi di applicazione di tal metodo punto 
non diminuisca il volume delle scrofole esterne, bisognerà allora 
ricorrere, alla reiterata applicazione di piccole sanguisughe in- 
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torno ai tumori, di coppette, e di cataplasmi emollienti,, alte?= 
nando questi mezzi con le frizioni sovraccenaate. 

Diminuite don terzo in volume le ghiandole indurate con 
etòdo si può allora ammetter f uso de’ rirnedf interni ; 
quando svanito ogni altro tumore rimangono tuttor tumefatte 
le ghiandole del collo, allora se l’indfvidno é di temperamento 
flemmatico, non soggetto ad affezioni {jafarràli od a leucorrèa, 
ricorrere al jodio, ed alla spugna marina, 
dopo 
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la suppurazione , questa nondimeno si stabilisce, allora dévesr 
procurar una escila al pus o colla lancetta, ò còlla pietra in¬ 
fernale, giacche fabbandonar alla natura fa cura di liberarsi 
del pus, spesso dà luogo alla formazione di cicatrici deformi. 
Quando la natura, callosa dei margini delle scrofole suppu - 
rànti le rende stazionarie , allora colf introduzione di un pez¬ 
zettino di fosforo nelle medesime si p#orocherà nna flogoSi sa¬ 
lutare y che verrà bentosto seguita dalla guarigione. Se il ina¬ 
lato non può tollerare le frizioni degrunguenti accennati, allora 
desse si praticheranno con una soluzione di x grani d'estratto 
di belladonna e raezz’oncia d'acqua di lauroceraso eoo un ot¬ 
tavo di etere solforico. 

» jf*-r ; » • * * 1 \ i s ' 9 * - | * 1 ' • • v 

Lo spirito canforato colla tintura di cantaridi può riesclr 
utile ne’ casi di straordinaria insensibilità; la tintura, e l'un¬ 
guènto .di-digitale quando cominciali le parli ad ammollirsi e 
divenendo meno dolorose lé parti V estratto di cicala , 1 e dir 
giusquiamo, 1 od infine l ? oppio , gli enapiaslri d’atiimoniàca, di 
cicuta, o di mercurio. 

Quando grindillaménti superstiti alfa guarigronè delle scrò¬ 
fole póbno cagionar accidenti funesti, ó per la sède che oc¬ 
cupano o per il volume, o vestendo indole cancerosa òon ri-* 
inane altro mezzo che di farne collo scalpèllo F estirpazione;, 
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VII. 


Ìj imlarazlone scrofolosa delle mammelle, conseguenza del- 
F inGammazione di queste ghiandole , è accompagnala spesso 
dalla soppressione, o sconcerto delFevacuazione mensile, giovai 
quindi talora a guarirla il richiamar questo flusso sanguigno* 
L’epoca più opportuna all’applicazione de’rimedii si è il pe¬ 
riodo infiammatorio , giacché , allorché f iodurazione è sta¬ 
bilita, in vece di cedere, spesso fa passo all’indole cancerosa. 
La cura di quest'uitima affezione sembrandoci ciò che di piu 

,. . * ■ ; * V. . • j . 

importante ha consegnato in quest’articolo F A., np parlere¬ 
mo alquanto diffusamente , rimandando i nostri lettori ai più 
accreditati autori di chirurgia. , ; ne* quali trovasi quanto si 
espone relativamente alla flogosi , ed all’ indurimento delle 
mammelle. 

, I . • J . S - 

Il cancro delle mammelle scrofoloso si annunzia, coinè ognun 
sa , con più squisita sensibilità delle parti, e con pizzicore 
particolare doloroso. Allorché le ghiandole ascellari non sono 
peranco affette può praticarsi con vantaggio Festirpazione della 
parte della mammella malata, ma quando cambiatosi il color 
della pelle in livido, e fosco, si forma un’ulcere da cui vie» 
tramandato un ichore impuro, ed infetto con margini doloro¬ 
sissimi , e sangui nolenti , ogni metodo di cura è per Io più 
infruttuoso. Ciò non di meno la sperienza dimostrò in più casi 
F efficacia di un regime dietetico rigoroso, di piccole dosi di 
[odio, e delle sanguisughe applicate nelle vicinanze delle ul¬ 
cerazioni. Onde calmar i dolori si copriranno le ulceri con 
cataplasmi di carota triturata, e verrà injeltata una o due 
volte per giorno una soluzione fatta con parti eguali di clo¬ 
ruro di calce disciolto nell’ acqua , e di decotto di semi di 
lino. A questi rimedj aggiuguerassi un bagno tiepido quoti¬ 
diano , e F uso abbondante di una decozione di giiajaco, sas- 
safras, e sahapariglh. La dieta vuol essere osservala sino all’ 
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intera cicatrizzazione dell’ ulcere. I topici soli senz'altro mems 
curativo in tutti li mali scrofolosi delle mammelle riescon pi-ut-* 
tosto di danno , che di vantaggio. 
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Questa parte, tìélla cjirale si espongono dall’ A. le malaltre 
scrofolose di petto, è divisa io tré sezioni delie quali: la prima 
tratta della peripnèumonia scrofolosa, la seconda della tisi ra¬ 
pida, la terza della tisi cronica, che riconoscono Porigin loro 
dalla scrofola. Noi estrarremo da questi tre punti quanto ci 
sembra degno di fissar P attenzione del lettore/ 

1>° Crede FA. che la causa principale della flogosi scrofe* 
Iosa del polmone consista in un’alterazione della linfa, la quale 
è per un’affezione degli organi assimilalori rigettala dalle ghia ir- 
dote bronchiali. Non so se andrà a garbo à tutti i nostri let¬ 
tori quest’ umoristica spiegazione dèlia genesi della pnemno- 
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nia. E annunziata questa malattia da una sovrabbondanza nella 
secrezione mucosa de’ vasi delP apparato aerifero ; quindi è 
che-;facilmente s’ osserva il congiungimento della pneurnonia 
.cól catarro scrofoloso. Sembra che PA. non dovrebbe ammet¬ 
ter quali malattie differenti il catarro e là pneurnonia scrofo¬ 
losa, giacché la seconda non sembra essere che un affetto della 
propagatone della flogosi delle ghiandole mucose della trachea 
.p. tessuto in Ieri obu lare. Quando la sifilide s’ unisce alla pneu- 
inonia, allora i dolori raddopiansi di notte* e cedono nel mat¬ 
tino , e comincia a farsi piu copiosa la traspirazione. Olire i 
rimedii comuni alle altre pneumonie raccomanda TA. le cop¬ 
pette da applicarsi alle vertebri dorsali , cambiando in ulceri 
artifiziali le piaghe delle coppette. Nissnna precauzione può 
tenersi per inùtile nella convalescenza di questo male , che è 
per lo più di assai lunga durala. Il rimediò più adatto a coi»- 
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batter la condizion scrofolosa superstite alla pnemnonia con¬ 
siste nel miniato di calce. 

La peripneuinonia scrofolosa cronica che sembra limitarsi a 
poche ghiandole bronchiali (direbbe meglio TA. bronchite) e- 
sige salassi ripetuti di cinque in sei oncie, reiterata applica¬ 
zione di mignatte ai punti della colonna vertebrale, ne 1 quali, 
sorgon dolori, uoncbefcizioni nella polonpa medesima latte 
con un unguento composto di tre parti di, grasso, e di una, 
parte di polvere d’ euforbio. Di poco vantaggio riescila Taso 
degl’oleosi 3 e del tartaro stibiato. 

La tisi scrofolosa rapida assale di preferenza gl’indivi¬ 
dui di alta statura , molto spiritosi, che si abbandonano ad 
un attività , che eccede le forze del loro corpo. Oltre i rimedj 
soliti ad usprsii in ogui varietà di tisi raccomanda l’A. le fumi¬ 
gazioni di giusquiamo suL periodo di acuta flpgosi, come pure 
quando è mollo impura la materia espettorata, il carbone di tiglia, 
o zucchero di saturno colla digitale, e TeslraUo di lattuga. È 
necessario di evacuar eoo frequenti cristei purganti le feci in¬ 
durite, perchè le medesime comprimendo le vene addominali 
determinano maggior afflusso di sangue ai polmoni. L’A. crede 
airqflicacia delle seguenti fumigazioni dà farsi nella camera dei 
tisico suppuralo ^ facciasi fondere in un crpciuolo mezz’oncia,? 
od un’ oncia di acetato di potassa, vi si versi, allorché inco¬ 
mincia T ebollizione, mezz’ottavo, od un ottavo di terebentina 
veneta, e le si porterà così nqlla camera r del malato; e quando 
tali fumigazioni siano di troppo.costo, si faranno con semplice 
pece. Il sugo di papavero, ed i preparati chinoidei non fanno 
che fugar quel poco appetito, che ancor rimane. Raccomanda: 
ai convalescenti la lettura ad alta voce prima del pranzo, du¬ 
rante cinque minuti sul principio, poi anche per un"ora. Quanto 
1 ’ A. riferisce in questo capitolo oltre l’esposto trovasi in tutti 
gli Autori che parlano del metodo di cura convenevole nella 
suppurazione di polmone guaribile, che è la medesima malattia 
cita dal nostro A* tisi scrofolosa rapida. 
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III. La lisi scrofolosa cronica , o puhnonia tubercolare 

• è \ 1 é 

tien dietro alla pneumonia cronica, e risiede specialmente nelle 

\ 

ghiandole bronchiali ulcerate , e nel tessuto iuterlobulare. E 
dessa preceduta lungo tèmpo prima da altri mali scrofolosi dei 
polmoni. Non staremo a riferire i sintomi, ed il decorso della 
tisi tubercolare , che espone F A., perchè si rinvengono in 
tutti i trattati di medicina pratica specialmente nel Mortoi? (i) , 
e nel Boenet ( 2 ), Diremo solo che FA. preferisce quale ir¬ 
ritante esterno rempiastro d’ euforbie, che i cataplasmi emol¬ 
lienti sopra il torace sembrano a lui proprii ad impedir Io 
svolgimento di questa malattia, che ne’ casi di complicazione 
di questo male colla gotta verrà con successo quest’ ultima 
combattuta con pillole di calomelano, con estrailo di guajaco, 
di chelidonia , e di gomma ammoniaca , e che anche in que- 
sto male, le irritazioni esterne fatte sulla colonna dorsale sono 
indicalissime. La malattia ionoltratà , oltre i rimedii comune¬ 
mente adoprati , quali sono i mucilagiriosi, il lichen , la dul¬ 
camara, stima FA. eziandio convenevoli le pillole fatte con 
cicuta, aconito, e gomma ammoniaca, non che Fuso del ben¬ 
zoino, dei calomelano, e del solfuro doralo afllitDóniafé, onde 
ajalar Fespettorazione. Non possiamo dissimulare, sembrarci poco 
esalta la collocazione nella stessa categoria délFàcqna di lau¬ 
roceraso , è del castoro, fatta dalFA. II sintomo più funesto, 
e che presagisce una morte certa, dice FA. essere una mag¬ 
giore rapidità nella respirazione , mentre nel tempo stesso si 
indebolisce F azione del Cuore. Termina questo articolo asse- 
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rendo che il più efficace rimedio, onde sedar quello stalo 
spasmodico doloroso de* polmoni, che si manifesta negli inter¬ 
valli lasciali dalla tisi, sono fumigazioni fatte con Certe escre- 
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seenzc che nascono sull'àlbero della terebentina, conosciute in 
.commercio sotto il nome di carobbe del legno di Giuda , e 
che sembrano prodotte dal morso di qualche insetto, coriacee, 
della spessezza di una lama di coltello, insipide, ma esalanti 
un odore resinoso, siate prescritte fa prima volta da De-Puisna 
predico viennese, nel 1817. 


IX. 
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Questa parie consacrata alle scrofole addominari non con. 
liene gran fotfo di originale. Desume in primo luogo FA, il 
corso ordinario delle scrofole mesenteriche, e ci avverte che 
desse nojBk sono sempre accompagnate da Iunior di ventre, 
siccome I autopsia lo dimostrò. Stima, ( e Dio sa con che fon¬ 
damento ) diversi attribuire le affezioni nervose de’fanciulli 
iu queste circostanze ad una flogosi intestinale, nata perchè 
non si usò iu principio di malattia l’ipecacuana, e per cui 
nacque una parlicolar corruzione delle dejezioni ingorgate nel 
canal intestinale per J’JndeboIimento degli organi digestivi, pro¬ 
dotto dalìo stato cronico degl’ organi assimilatori ! 

E’ caratile quasi costante di questo male una precoce pro¬ 
nunziata salacità. I purganti così prodigati dal volgo sotto for¬ 
ma dei decantati specifici elexir, pillole, elettuarii, accele- 
l’ano per Io più l’alterazione in te r lobulare de’ vari! organi gbian- 
dolosi delFaddome. Tra i mali prodotti dalle scrofole addo¬ 
minali annovera FA. F emottisi, V amaurosi , ma rade volte 
la splenalgia, che talora può degenerare in mania e melanco¬ 
nia. Trova nell’ irritabilità eccessiva nervosa , nella pressione 
mutua de’varii organi , nel rilassamento in specie della ma¬ 
trice, la ragione per cui così irregolari sono i parti di quelle 
che soffrouo di scrofole addominali. 

Passando poscia all’ esposizione del metodo di cura colloca 
1 A. in prima linea i blandi lassativi , poi le acque minerali ? 
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quelle particolarmente di caristade > il rabarbaro , V acqua di 
lauroceraso , o la tintura di digitale , clisteri ne’ quali si di¬ 
scioglieranno in una infusione di camomilla, o di arnica , gli 
estratti di gramigna , di cicorea ecc., e ne’ fanciulli tormen¬ 
tati da paralisi , o da flatulenze intestinali, pochi grani di 
gialappa , e finocchio , chiudendo la cura coU’uso interno del 
sai ammoniaco marziale alla dose di i x a x gr. ne’ fanciulli , 
e negl’ adulti da x a xx. 

Nella cura della febbre etica, che nel corso di questo male 
si svolge, si prescriveranno il muriato di chinina, il calo¬ 
melano , il giusquiamo , infine l’infusione della radice di co¬ 
lombo , onde arrestai* la diarrea. Finisce colFesporre le varie 
acque minerali germaniche , proprie a combattere or questa 
or quella affezione scrofolosa addominale, le quali però, come 
pure i rimedii troppo penetranti, ove esistan già indurazioni 
di intestini possono cagionar cancerose ulceri, interminabili 
diarree , idropi ecc. 

* ( sarà terminato. ) 
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Considerazioni fisiologiche e terapeutiche sulla digitale 
<s 1 purpurea : del sig, Joret D . M • l\ 
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. Molti Autori scrissero su questo vegetale , a cui a vicenda 
attribuirono virtù le più diverse, e le più contraddittorie. Di 
fatto, mentrechè. gli uni citavano solo come effetto fisiologico 
il rallentamento dei battiti delle arterie (i), altri menziona¬ 
vano un acceleramento notevole di questi stessi battiti nell’atto 
che la, digitale veniva amministrata <2) ^ un terzo infine so¬ 
steneva osservarsi. nè l’ano, nè 1’ altro di questi due feno¬ 
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meni , e nessun effetto notevole sulla circolazione essersi da 
esso prodotto (i). 

Noi abbiamo considerato quivi soltanto 1 azione della digita¬ 
le sul sistema circolatorio su cui le stesse controversie esistono. 
Imperciocché se a questi Aubbii aggiungiamo ancora quegli 
altri più grandi che concernano le proprietà terapeutiche della 
digitale, poi vedremo che a malgrado di moltissime sperienze 
non ci è lecito di pronunziarci sull’ utilità del suo impiego ; 
ed un solo punto essere schiarito, quello della sua.qualità ve* 
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Ma iirtftpto furono vantati ji suoi effetti in molte malattie. 

Giusta il rapporto del signor Bidault, di Villiers, il Dottore 
Currie ne avrebbe .(Ottenuto i massimi successi nelle infiam- 
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inazioni del cervello ,, del cuore , del polmone. Clutteubuck 
pretese essere il solo specifico della febbre. L’asma, 1 epilessia 
sarebbero guarite colla digitale. Db are ha costantemente riu¬ 
scito ad arrestare l’emoftisf là più spaventevole ; e se si crede 
alti Darwin , Thomas , Fowler , e Beddoes, essa fu un rime¬ 
dio infallibile nella tisichézza ; Hcfeland la preconizza come 

uno dei mezzi antiscrofolosi i più potenti. 

Certamente nelle idropisie, e nelle varie affezioni del cuoio 
che dipendono da una lesione organica, contribuisce alcune volte 
in gran parte alla guarigione , ma siamo ancora lungi dall ab¬ 
bracciare r avviso di certi osservatori, i quali ci assicurano 
d’averne ottenuto un vero successo nélla iéucòfleginasia, e nell i- 
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dropisia cistica delle ovaje. 

In ogni scienza adunque non basta accumulare fatti , bisó¬ 
gna paragonarli , studiarli in tutti i loro sensi , dedui ne da 
ciascun una conclusione rigorosa , per non ingannare la nostra 
immaginazione. La soluzione del quesito seguente è lo scopo 
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di questo lavoro : il modus faci e ridi della digitale, tanto fi¬ 
siologico che terapeutico , dipende esso dal suo modo d’ am¬ 
ministrazione , ovvero dalle disposizioni individuali , dalfidio- 
sincrazia , o dallo stalo patologico di ciascuna malattia ? 

' V. 

Prima d’entrare in materia indicheremo brevemente il modo 
di preparazione degli estratti , di cui ci siamo serviti nelle 
esperienze , ed è al Prof. Soubeiran che dobbiamo la nota 
seguente : 

L’estratto acquoso di digitale venue preparato sottomettendo 
il sugo estratto dalla pianta ad un dolce calore per coagularne 
Talbumina vegetale, separando questa materia colla feltrazione, 
ed evaporando il liquido al calor del B. M. siuo a consistenza 
necessaria. 

. 0 *.* •• 1/ 

L’ estratto alcoolico si ebbe sottomettendo a freddo tutte 
le foglie di digitale recentemente essicafe^ e grossamente 
polverizzate per mezzo dell’ alcool a 22% e ritirando colla di- 
stillazione i due terzi circa deli’ alcool impiegato , quindi coL 
l’evaporàzionc al b, m. si ridusse il restante alla antecedente 
indicata consistenza. In questa stessa guisa si preparò l’estratto 
etereo. 

La serie delle osservazioni si eseguirono , e si raccolsero in 
gran parte sotto gli auspicj del Professor Andrai. , e classili - 
carousi secondo la forma colla quale impiegossi la digitale, 
cioè in polvere, 2. 0 in estratto acquoso , 3 .° iu estratto 
alcoolico , 4.^ in estratto etereo , 5 .° in infusione. 

Prima Serie. — Digitale ammiuistrata in polvere. 

Osserv. I. Ipertrofia del cuore con dilatazione delle sue 
cavità ; Polvere di digitale purpurea , 36 grani in due giorni . 

Per brevità tralasciamo di riferire il corso diurno della ma¬ 
lattia, e ci limitiamo a porgere semplicemente le conclusioni 
della cura instituila. 

Iu questo caso niuna fuuzione risentì V iufluenza della di¬ 
gitale ; la secrezione dell’ urina è rimasta la stessa : i battiti 
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del cuore non sono siati nè più celeri , uè più forti dell' or¬ 
dinario :• le funzioni digestive'non vennero interrotte; in tal© 
condizione , come noi lo vedremo» in altre serie , la digitale 
amministrata in polvere alcune volte non induce veruna mo¬ 
dificazione nell’ economia animale. / 


Ossei*v. II. Ipertrofia del cuore avendo avuto il suo principio 
da una neurosi di questo organo ; Polvere di digitale òo gr, in 
seigiorni. — Ecco un caso ove l’amministrazione della digitale 
in polvere non recò dopo di essa alcun miglioramento nello 
stalo dell’ ammalato. Wel quarto giorno di cura, alla dose di iò 
grani , si è osservato per la prima volta un rallentamento ap¬ 
pena sensibile nella circolazione , e l’indomani sorsero nausee 
seguite da vomito, e persistettero il giorno seguente, sebbene 
la dose della digitale fosse diminuita. L'ammalato rimase quat¬ 
tro giorni senza evacuare. 

Osserv. 111 . Asma con affezione dei bronchii , tubercoli poi - 
monari ; Polvere di digitate 3 dramme, 2,6 gr. in ìa giorni . 
— Quest’ osservazione , che FA. riferì in tutti i suoi partico¬ 
lari , offre in molti punti un interesse incontrastabile. Il ral¬ 
lentamento del polso che tosto osservossi fin dai primi giorni 
della cura , allorché F ammalato non prendeva ancora che due 
grani di digitale, il leggiero sconcerto che poscia sopraggiunse 
alle vie digestive fece sì che l’ammalato ebbe due scariche in 
2,4 ore. Crescendo la dose ogni giorno della digitale, la diar¬ 
rea persistette senza aumentare nè diminuire, sopraggiungono’ 
le nausee, ed i vomiti ; il polso, malgrado questo sconcerto delle; 
funzioni digestive , discende a 3 7 pulsazioni per minuto, e uel 
tèmpo stesso la tosse diminuisce , gli sputi sono meno abbon¬ 
danti. Si continua : i medesimi accidenti si mostrano, la cir¬ 


colazione è sempre lenta , e F infermo esce guarito dopo al¬ 
cuni giorni. La liugua non ha mai cangialo ; uon notammo 
verun dolore epigastrico. La- secrezione salivare diminuì in 
vece di accrescere, e le orine non cambiarono: uua sol volta 
F infermo si lagnò di celalgia. 
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Osserv. IV. Ipertrofia del cuore ; Polvere di digitale 6 gr; 
in giorni . tre — La circolazione non fu rallentata, e le di¬ 
verse funzioni non vennero modificate, in modo che non si 
ottenero risultamene. 

Osserv. V. Affezione organica del cuore ; Polvere di digi¬ 
tale 3 grani e mezzo in 4 giorni . In questo caso. la digi¬ 
tale produsse una repentina diarrea. 

Osserv. VI. Ipertrofia del cuore : Digitale in polvere Sa¬ 
grarli in quattro giorni. — Quivi bisogna notare che durante 
F amministrazione della digitale , survenne una diarrea perti¬ 
nace , senza rallentamento nel fiolso, e senza cangiamenti nel 
cuore : V ascile , e V edema dei membri inferiori persiste , le 
orine non aumentano, ma si fanno torbide: si passò come si ri¬ 
ferì nell’istoria ad un secondo salasso: le nansee , ed i vo¬ 
miti compaiono, e per la prima volta diminuiscono i battiti 
del cuore , e delle arterie. 

Osserv. VII. Ernfisema polrnonale ; bronchite acuta , segni 
generali di una Affezione al cuore: Polvere di digitale alla 
dose di un grosso durante sei giorni. -- Rallentamento dei 
battiti arteriosi: aumeuto di orine: accrescendo la dose della 
digitale compojono le nausee^ i vomiti, una doglia alf epi¬ 
gastrio , e la circolazione si accelera. 

Osserv. VIII. Tubercoli polmonali ; Digitale polverizzata 
a 65 , grani in 5 giorni. --.La circolazione si fa più rapida 
sotto l’ uso della digitale. Però ciò poteva dipendere dalla con¬ 
dizione patologica contro la quale a nulla valse il farmaco. 

Seconda Serie. Estratto acquoso di digitale. 

Osserv. I. Congestione cerebrale : Dispnea da tre mes 
senza palpiti : Estratto acquoso di digitale , 3 grossi , 70 gr 
in selle giorni. — In questo caso in cui si temeva di susci¬ 
tare qualche sintoma nervoso , oppure qualche sconcerto nel 
cervello, non si osservò altro fuorché un rallentamento pro¬ 
gressivo.e notevolissimo nella circolazione 2 da 72 pulsazioni si 
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discese a 48; le orine restarono le medesime, e la digestione 
non venne disturbata. 

Osserv. II. Reumatismo antico . Estratto acquoso di digi - 
tale 2, grossi , 4^ grani in 7 giorni . — Questa istoria, con¬ 
frontata col C’antecedente, fa conoscere quanto grandi siano le 
anomalie offerte dal modo di agire della digitale sopra i varit 
individui in ordine al suo effetto fisiologico. In quest’ ultimo 
Caso si è so^o al terzo giorno dell’uso del rimedio, che il polso 
si rallenta. Due giorni dopo, i battiti arteriosi si disordinano, 
la bocca è cattiva, la digestione si vizia alla dose di 40 grani* 
sopraggiungano coliche, quindi nausee, c vomiti, i polsi si ren¬ 
dono normali , ma i vomiti continuano, vi ha dolore all’epi¬ 
gastrio, e nel centro di questo, sconcerto delL’ apparecchio di- 
gestivo, r arteria radiale esplorata dà soltanto 44 pulsazioni al 
minuto. Non si ebbe neppure nessun disordine cerebrale , 
e nessun aumento nella secrezione orinaria. 

. Osserv. III. Bronchite acuta : Estratto acquoso di digitale 
4 grossi , 6 grani in 4 giorni . —■ Nessun sintomo cerebrale,* 
che anzi la cefalgia esistente in principio scomparve : il polso 
si rallenta, sopravvengono leggiere coliche : è probabile che 
se si fosse aumentata la dose delja digitale al quinto giorno , 
sarebbero comparsi i vomiti * la diarrea , e che in poche ore 
si sarebbe distrutto tutto il bene ottenuto nei primi 4 giorni : 
quindi da quest’ osservazione si deduce che qualora si sapesse 
ben bene misurare la dose del rimedio, applicandola Sulla 
mucosa gastrica , si acquisterebbe nella pluralità dei casi un 
miglioramento cospicuo nei morbi del cuore. 

Terza Serie. Estratto alcoolico della digitale. 

Osserv. I. Ipertrofia del cuore ,edema delle estremità in¬ 
feriori , è quindi ascile : Estratto alcoolico dramme du e, 
61 grani in 6 giorni . — Nessun miglioramento. 

Osserv. IL Gastrite cronica , emoftisi , 66 grani di detto 
estratto in 7 giorni * — I battiti arteriosi si accelerano sotto 
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il suo uso; veruna funzione si modifica, Femòftisi però cessa 
al quinto giorno: ma si noti che si fecero in tal lasso di tempo 
due salassi ; del resto le vie digestive non vennero sconcertate, 
ed U sistema nervoso «on fu sensibile a!fazione del rimedio: 
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il respiro , e le secrezioni offrirono niente di nuovo. 

Oss. III. Bronchite acuta . Tubercoli polmonali : Estratto 
suddetto due dramme 9 29 grani in 9 giorni . — Nessun suc¬ 
cesso. 

Quarta Serie. Estratto etereo di digitale. 

Oss. unica. Fra sei che ne possedè FA., e che sono tutte 
identiche : Asma , ipertrofia del cuore : Estratto di digitale 
una dramma , 27 grani in 7 giorni . — Nessun successo. 

Quinta Serie: Digitale usata nell’infusione per bocca, e per 
clisteri. 

Oss. I. Tubercoli polmonali: Infusione di digitate 42 grani 
in tre giorni . — Questo caso è degno di rilievo , mentre si 
scorge che le funzioni digestive restarono intatte; ed il miglio¬ 
ramento più nctabile, fu nelle vie respiratorie. 

Dai casi riferiti antecedentemente FA. conchiude. 

1. Per rapporto alla scelta da l'arsi di una preparazione. 

A. Che la polvere della digitale adoprandosi sino alla dose 
di 12 a 18 grani, cominciando da un grano e progredendo 
ogni giorno, senza che induca nella pluralità dei casi uno scon¬ 
certo decisivo della digestione, può amministrarsi con facilità, 
e senza timore. 

B. Che F estratto acquoso si dà ad una dose superiore a 
quella della polvere , senza pericolo di irritazione del tubo 
enterico. 

- G. Cbe esso produce ognora i medesimi risultamenti favore¬ 
voli , e che quindi è preferibile alla polvere. 

D. Che F estratto alcoolico è un rimedio sopra cui non bi¬ 
sogna fidarsi, e che non conviene mettere in pratica salvo in 
rare circostante.. 
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E. Che ritratto etereo è la preparazione la più infida, da 
doversi bandire dal repertorio terapeutico. 

F. Che la tintura eterea agisce d’ordinario per il suo vei¬ 
colo , e non già per il suo eccipiente. 

G. Che la digitale adoprata nelPinfusione è la preparazione 
la più attiva, quella che probabilmente contiene maggior dose 
di digitalina , e che essa deve somministrarsi con cautela , prin¬ 
cipiando da 12 a i 5 grani e progredendo a tenore della su* , 
scettibilità gastrica delTinfermo sopra cui è messa in uso. 

H. Che la pianta secca è preferibile alle foglie recenti. 

2. Per rapporto ai suoi effetti fisiologici. 

A. INella pluralità dei casi la digitale adoprata in polvere , 
in estratto acquoso, e principalmente in infusione esercitare 
un’azione irritante sopra gli organi digestivi, essere ognora con 
vomiti, con nausee, con diarree, e con coliche che si palesa 
I’ irritazione gastro-enterica : questa irritazione trovarsi tanto 
più pericolosa in quanto che si mostra ad intervalli diversi , 
e dopo dosi variate. 

B. La proprietà della digitale di rallentare i polsi, non po¬ 
tere essere posta in dubbio. 

C. L’irritazione gastro-enterica non impedire il rallentamento 
dei polsi. 

D. L'accelerazione dei polsi nell'arteria radicale osservala in 
due tisici, doversi ripetere dalla propria individuale loro con¬ 
dizione patologica. 

E. La respirazione poter essere favorevolmente influita dal¬ 
l’uso della digitale: e quasi sempre svanire la dispnea insieme 
alla frequenza dei polsi. 

F. Notarsi ben di rado uno sconcerto nel sistema nervoso, 
dopo l’uso della digitale. 

G. Confermarsi la virtù, idragoga della digitale: e di più 
la decozione della digitale porporea alla dose di due a quattro 
once applicata sul ventre, essere un potente diuretico da an- 
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teporsi all'uso interno degli alili di stimi! genere, mentre essa 
può porsi iti pratica in tutti i casi d’irritazione gastro-enterica. 
3 . Per rapporto ai suoi effetti terapeutici. 

A. Sono le palpitazioni del cuore il preludio più frequente 

di un’ affezione maggiore, e d’ordioafio cedono all uso della 
digitale. 

B. Mitigasi l’asma colla digitale. 

C. Scompaiono qualche volta l’edema delle estremità infe¬ 
riori, Fascile, i’anasarca sotto l’uso ben inteso della digitale. 

• o • - ~ 

D. Riescono incerti i successi attribuiti alia digitale nei 



scrofole 9 e di altri morbi. 


Indole e cura della pneumonia : del sig. Rittcher. 

't 

L’A. dice di avere ottenuto da tre anni ,molti successi cit- 

• . * • » » 

rando le pneumonie coll acetato di piombo unito all’oppio: scopo 
di questa memoria si è di far conoscere i risultamenti della sua 
clinica, e di spiegare il modo di agire di questo rimedio. 

Egli comincia dal passare in rassegna i vari metodi tera¬ 
peutici stati preconizzati contro la pneumonia, e tutti vengono 
amaramente censurati. Spiega il modo di agire dell’ emetico 
ad alte dosi, dicendo che esso determina colla sopraeccitazione 
la paralisi del nervo vago, ed in seguilo vincola il nutrimento 
del polmone. Opina che un mezzo cosi energico deve essere 
soventi volte pericoloso, e cita un esempio o>e la morte lu 
F esito di una angina grave con salivazione eccessiva analoga a 
quella dell’angina mercuriale: il che attribuisce all’azione del- 

• \ i » . ' 

i emetico. I/acetato Ji piombo unito all’oppio opera su! pol¬ 
mone direttamente al pari deiremetico, ed ha per effetto I» 
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risoluzione della flogosi poltnonale , senza indurre la sopraec- 
citazione prodotta dalla cura Rasoriana. Visto che Incelalo di 
piombo applicato all’esterno sopra un punto infiammato fa sva¬ 
nire la gonfiezza, ed il rossore, visto che somministrato esso 
all*interno.agli ettici diminuisce l’escreato, l’A. conchiude che 
questo rimedio agisce sopra tutto il sistema>capillare nelle in¬ 
fiammazioni anche del polmone. D'altronde l’oppio, la cui 
virtù si dirige in ispecie sul sistema nervoso, è Tanti flogistico 
il più potente contro T elemento nervoso del processo infiam^ 
matorio. Riunendo questi due rimedii, si deve necessariamente 
ottenere un’ ottimo mezzo idoneo a combattere la flogosi del 
polmone , mentre esso agirà contemporaneamente contro lo 
sconcerto dell' innervazione, e contro il disordine della circo¬ 
lazione capillare, sospendendo eziandio l'energia dell’apparec¬ 
chio digestivo , ed il flusso dei materiali dell’ infiammazione. 
Se si unisce il salasso il quale toglie direttamente slmili ma¬ 
teriali, allora il medico è armato di tutti i soccorsi propri! a 
vincere il morbo. Furono queste le considerazioni che guidarono 
r A. a tentare il rimedio in questione in un caso serioso di 
pneumonia. La riuscita sorpassò la speranza , e decise l’A. a 
proseguire nel suo metodo , il quale di rado fallì. 11 signor 
Rittcher entra quindi in considerazioni sopra i varii esiti della 
flogosi in generale, e massime della pneumonia, e stabilisce la 
guarigione di quest'ultima doversi ognora operare mediante là 
'risoluzione. La risoluzione non potendosi effettuare se non che 

.» j : I - * . ■ * 1 * 

quando l'infiammazione pervenne al suo stato , bisogna per ot j 
tenerla, condurre Hnfiammazione suddetta a questo stalo . 

' ♦ i i V •• 

1 rimedii rivulsìvi sono tutti quelli, che accelerano Io svi¬ 
luppo del primo periodo di una infiammazione, diminuendone 
in pari tempo V intensità. Si possono collocare sotto due punti 
i rimedii usati contro la pneumonia. 

i. Quelli che agendo contro il primo stadio troncano la 
flogosi, oppure eccitano, e sostengono la forza vitale del pof- 
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mone , in guisa che quest’ organo possa sopportare il lavoro 
infiammatorio. L’ oppio è il primo. 

2 . I risolutivi, i quali operando semplicemente quando il 
morbo giunse al suo stato , affrettano il secondo periodo , 
ossia lo determinano. Il mercurio , il jodio , il carbone , e 
lo zollo sono in tal catalogo. 

1/ escreato essendo il risultamenlo del lavoro di trasuda¬ 
mento occorso nel tessuto polmonale, ne è pure {'indizio : 
Quindi quaDto più gli sputi saranno Copiosi, altrettanto con¬ 
verrà tentare di sopprimerli. Si è a torto che si avrebbe 
ricolmo agli espettoranti, e V aforisrno d’Ipocrate qui spuunt 
evadunt , dovrebbe cangiarsi in questo qui evadunt spuunt. 
L’ oppio unito al piombo è il mezzo migliore per vincere 
l’espettorazione , ed il processo infiammatorio del polmone. 
L’emetico a forti dosi può riuscire, frenando per sopraec- 
citazioue il lavoro dei vasi esalanti, ma i suoi effetti sono 
precarii. L 

L’A. non teme l’effetto velenoso del piombo. Egli ne diede 
ìoo, a i5o grani di seguito ad alcuni eltici, senza che ne ab¬ 
biano sofferto incomodi : un uomo di 36 anni, leso da pneu- 
tnonia negletta, prese durante sei settimane l’oppio unito ài 
piombo, e -guarì. 

L’ A. ordina la seguente formola : 

Acetato di piombo gr. jjj. laud. liq. di Syd. scrup, 
uno : acqua di ciliegie nere once vj. : siloppo oncia 
una : una cucchiajata ogni tre o quattro ore. 

' . v. \ * 

Molte volte questa bevanda venne presa tutte le ore senza 
disturbi. L’A. sostituisce all’acqua di ciliegie nere un’infu¬ 
sione di un mezzo grosso di foglie di digitale in sei bicchieri di 
acqua. Verso al termine del male, l’oppio, e l’acetato si danno 
sotto la forma di polvere alla dose di un terzo di grano ci&y 
scudo tre volte al giorno. 

• 4 •. -TC. • f 
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Bisogna non sospendere repentinamente l’uso del rime¬ 
dio, mentre la pneuuionia ricompare appena cessato Fuso sud¬ 
detto. 

Seguono a questo lavoro 3^ osservazioni in appoggio , che 
noi per brevità tralasciamo* 

( Magcisin de Rust. ) 


* Cura del tetano : dei sig. Màrtiwet di Parigi. 

Il tetano idiopatico quantunque dipendente da uno stato 
morboso del midollo spinale, non può tuttavia diagnosticarsi ri¬ 
gorosamente 5 siccome una mielite , od una meningite rachi* 
diana, ed esige una cura del pari celere che energica; mentre 
le eventualità di riuscita, provengono senza dubbio* dalla pron¬ 
tezza dei sussidii, e dalla loro opportunità. In capo alle varie 
cure proposte, PA. colloca il salasso, ripetuto ogni volta che lo 
stato generale dell'individuo non si oppone. Questa operazione 
deve subito praticarsi, massime quando la febbre si è pure svolta 
col male; si agevola la sua azione con ventose lunghesso alla spina 
vertebrale,e cogli oppiacei ad alta dose si procura di molcire i do¬ 
lori dei muscoli, e di provocare un copioso sudore, condizione 
questa indispensabile, onde ottenere i favorevoli esiti segnalali 
da Home, Theden, Pare, Chalmer, ecc. Nel caso che si so¬ 
spendesse P uso dell’oppio, perchè non delérmina la diaforesi , 
conviene ricorrere di nuovo ai salassi , i quali d’ordinario fa¬ 
ciliteranno il sudore. Ma se non si riuscisce di promovere una 
morbidezza cutanea , fa d’uopo unire Poppio ad altri farmaci 
stimolanti , p. es. al carbonato di ammoniaca, oppure combi- 
«are il laudano coll 1 acetato di ammoniaca liquido , collo spi¬ 
rito di Minderero , come adoprava Fourkier , od anche ag¬ 
giungervi la canfora, il muschio , secondo Ccllen, Hillart, 



220 

Ndcr , Frange. ^ Bronw j Ferii, o somministrarlo col cafbo*< 
nato di potassa, giusta i precetti di Statz , e di Luttier-» 
Winslow. Si usano eziandio le aspersioni fredde nello scoppio 
del tetano, dopo però i salassi. Cullen, Wright, Lino, Currie, 
Giannini, Bergamaschi, Spadafora , ne ebbero buoni effetti; 
Esse sono particolarmente utili, allorché le facoltà intellettuali 
s intorpidiscono , e che le angoscie precordiali dominano. 

Nei casi in cui si controindicano i suddetti presidii, si pos¬ 
sono tentare i mercuriali. Si principia col fregare il collo, e 
la colonna vertebrale varie volte al giorno, con un grosso di 
pomata mercuriale, sin che siasi prodotto un abbondante ptia- 
lismo, e contemporaneamente si somministra all’ interno il ca¬ 
lomelano a dosi capaci di indurre frequenti scariche alvine i 
effetto questo tanto più utile, in quanto che nel tetano esiste 
quasi sempre la stitichezza. L’impiego dei drastici all’interno, 
ed in clisteri, venne preconizzato da Sauvages, Wan-Swieten, 
Truka , Stoll, Fenoglio. Borda, Brera , Medici, Bergama¬ 
schi , proposero il tartaro stibiato da 12 a 24 grani al giorno. 
Fenoglio riuscì con una goccia di olio di crotontiglio. 

. Il calomelano , ed il sublimato (!!!) , furono raccomandati 
quali alteranti in principio del tetano da alcuni medici degli 
Stati-Uniti. La dose del calomelano secondo essi è di un grosso, 
da ripetersi a brevi intervalli ; quella del sublimato non deve 
oltrepassare 1’ undecima di un grano. 

L’A. insiste sopra i’ uso dei clisteri purganti. 

Ecco gli altri metodi indicati : 

• V t ., . 0 >1*1 > j 1 y I * . ’ • * • * » 

Celio Aureliano propose i bagni d’ olio, e le unzioni oleo¬ 
se: Bairo, ed Albertini si lodano di questi soccorsi. 

- II.D. Anderson, all’esempio degli indigeni della Trinità, e 
degli Spagnoli, adoprava il decotto di foglie di tabacco , re¬ 
centemente colte, in fomenti sopra il collo, e sul petto, in 
clisteri, ed in bagni. Speranza fa molti elogi! di detta pianta* 
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Raisqce parla di un metodo nevropatico : consiste in far 
prendere previamente un bagno , e quindi coprire il ventre 
dell’ infermo con un epitema , la cui base sarebbe V estratto 
di cicuta , la teriaca, la canfora, il tartaro stibiato, fregando 
in pari tempo i membri con un linimento composto di acqua 
di lauro ceraso , di etere solforico, e di estratto di belladon¬ 
na: un clistere con 3o goccie di tintura eterea di belladonna 
sopra quattro once di olio di olive toglie la stitichezza. 

Infine I’ A. rammemora che V uso dell’ assa fetida , in cli¬ 
steri , il castoreo , l'acqua di lauro ceraso, l’acido idrocia¬ 
nico , il fosforo , ed i bagni a vapori vennero coronati di 
buon successo al pari del galvanismo , e dell’acetato di mor¬ 
fina applicato endermicamente* 

Si preferiranno le bevande diluenti, diaforetiche, e lassative ; 

se le forze dell’ infermo diminuiscono sensibilmente vi si so- 

* 

stituiranno le decozioni di china-china , di simaruba , di seiv 
pentaria virginiana , unite al vino, oppure vi si aggiungeranno 
elementi nutritizi!. 

I vermi enterici sono essi l’origine del tetano, come osser¬ 
varono Trura , Sloll , Bergamaschi, Obeirjhf. ? Allora biso¬ 
gna combatterlo cogli antelmintici. 

I fenomeni tetanici dipendenti dalla comparsa dei menstrui, 
massime all’ epoca della pubertà, esigono, a delta del signor 
Solekghi , le mignatte alla vulva, i semicupi ecc. 

Nel tetano comparso in seguito all idrofobia, si è contro la 
rabbia istessa che conviene dirigere la cura. 

Nel tetano traumatico, esista esso sotto lorma d'insulto con* 

' ‘ \ 
vulsivo, o che la rigidezza dei muscoli sia permanente, la d’uo¬ 
po del medesimo metodo praticato nel tetano idiopatico, ma 
bisogna inoltre riflettere,alia ferita, estraendo i corpi stranieri, 
tagliando i filamenti dei nervi feriti , e se qualche sostanza 
venefica fu introdotta colla soluzione di continuila, si caule- 
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rizzerà profondamente col nitrato acido di mercurio , in simili 
casi , uno dei primi neutralizzanti dei veleni. 

( Journal des Connaissances Medicale s pratiques. ) 


Delle malattie del cuore , e della digitale: 

del D. A . M ATT BEY. 

Piella cura delle malattie del cuore, Odjer dice che biso¬ 
gna sempre cercare con lutti i modi possibili di allegerire 
Y impelo della circolazione : consiglia quindi il nitro a pic¬ 
cole dosi, il riposo assoluto, salvo l’esercizio a cavallo od in 
vettura, ed un regimo antiflogistico. Col soccorso di questi 
mezzi continuati, dice di aver osservato affezioni, che sembra¬ 
vano incurabili, guarirsi poco a poco perfettamente. 

Dopo la spaventevole enumerazione delle cause fisiche e mo¬ 
rali alteranti Fazione fisiologica del cuore, Corvjsart è mara¬ 
vigliato che la vita sussisti, e superi sì lungo tempo cotanti osta¬ 
coli. 

D’altronde riconosce la difficoltà, l’impossibilità stessa, di 
distinguere F epoca in cui comincia la malattia organica del 
cuore, o quando la semplice sua palpitazione terminasi colla 
dilatazione, nodulazione , Fossificazione dei ventricoli e delle 

auricole dèi 'cuore. 

Da tali numerose osservazioni risulta, i .® che certi vizii orgai 
nici non esistono sempre nei casi ove i segni sembrano a prima 
vista renderli manifesti, e che anzi i sintomi i meno equivoci 
sono insufficienti alcune volte onde schiarire il medico sulla 
natura della malattia. Difatti, serve d’esempio, un caso rimar¬ 
chevole di un individuo preso, al seguito di affezioni morali, da 
palpitazioni violentila battiti sregolati nella regione del cuore,e 
da affanni tormentosi nell’atto della respirazione. Il sospetto, che 
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cpqcepi T'À. in quel momento di una lesione organica.del cuore, 
fece luogo alla speranza che un semplice sconcerto spasmodico 
potesse essere origine a questa serie di fenomeni mortosi. In¬ 
vero, le bevande addolcenti, il trattamento morale, bastarono 
a dissipare in quindici giorni una malattia che datava da cinque 
mesi. Quanti , sovraggiunge Corvisart , analoghi esempi po- 
trebbonsi citare, presi nel più grande ninnerò delle donne che 
vanno soggette a malattie nervose, a soppressioni de’menstrui, 
la salute delle quali si è ripristinata, dopo l'evacuazione perio¬ 
dica, o dopo la loro compiuta scomparsa? 

a. 1 mezzi terapeutici che meglio riescono come pagliativi q 
curativi, in molti casi sono quelli che facilitano la circolazione , 
diminuendo la pletora sanguigna o sierosa; tali sono i diuretici , 
i purgativi (nelle affezioni simpatiche degli intestini, nell’inatti¬ 
vità de’reni, della pelle). Le emissioni sanguigne, giuste le os- 

- . 

servazioni di Corvisart stesso, hanno avuto evidentemente meno 
di successo che i diuretici, e fra questi vedesi con istupore che 
la digitale non è menzionata nella suq, dotta monografia : per 
lungo tempo l’autore ha seguitata la clinica del Professore Cok- 
visart, e non ricordasi di aver visto somministrare questo po¬ 
tente sedativo nelle irritazioni del onore , e nell’ alterazione 
della circolazione. 

v Richiama perciò egli di nuovo l’attenzione dei pratici sulTini- 
piego e sugli effetti di queslo vegetale: amministrato a piccole 
dosi, lo stomaco sembra sempre sopportarlo, ed allora la doppia 
sua azione sedativa del cuore, ed eccitante dei reni, produce 
in pochi giorni un sensibile miglioramento in tutti i sintomi; 
osservazione questa fatta da molti medici ; ma siccome alcuni 
altri hanno negletto ed anzi disapprovato !’ uso della digi¬ 
tale, dietro alcune osservazioni particolari sulla sua azione 
irritante degli organi digestivi, e come egli opina che quest ef¬ 
fetto sia il risultato solo della dose esagerata del laroiaco, egli 
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crede utile di riferire le istorie seguenti . che militano in suo 
favore. ' 

Osserv . i. M. M, di Grenoble, ebbe in seguito di un grave 
dispiacere un notevole sconcerto delle funzioni digestive e cir¬ 
colatorie ; fu perciò diretto dal suo medico ordinario ai ba¬ 
gni di Saint-Gervais ; quando vi giunse aveva le gambe, e lef 
coscie prodigiosamente gonfie , le labbra cerulee , gli occhi 
gialli , lo sguardo tristo , abbattuto, il respiro affannoso , i 
battiti del cuore enormi, irregolari, il polso interrotto, inter¬ 
mittente, incalcolabile, evacuazioni rare, urine difficili, scarse, 
biaiichiccie, il sonno breve, sconcertato da sogni spaventevòli, 
destandosi all 1 improvviso. Sottomesso due giorni dopo il suo 
arrivo all uso delle acque, queste furono malaménte digerite, 
e senza uiun effetto purgativo , ed i primi tre bagni aumen¬ 
tarono l 1 oppressione ; il coricarsi divenne impossibile, e fin- 
fermo passava la notte su d’un sofà ; insomma tutti i sintomi 
aumentarono. Venne allora obbligato a tenersi in letto , e 
caldo ; gli fu applicato un largo vescicante alla coscia, ( Fin- 
fermo portava da un anno due cauterìi, uno sul petto, e l’al¬ 
tro sull’ ipocondrio destro ) , e si prescrisse il cremòrtartaro 
misto col mele, un grano di digitale ridotto in pillole 1 collo sci¬ 
roppo di gomma, mattina e sera, soprabbevendovi una chicchera 
d’infuso di fiori di sambuco con un poco di aceto. Tre giorni 
dopo, lutto era migliorato, urine abbondanti, evacuazioni na¬ 
turali, sudore generale, oppressione e palpitazione diminuite * 
polso percettibile , piu regolare , piu lento. Si continuaióno i 
medesimi sussidii} inoltre l’ammalato prese due bicchieri d ac¬ 
qua minerale a digiuno dopo il cremortartaro , e ricominciò 
T uso dei bagni. 11 successo fu compiuto a capo di quindici 
giorni di questa cura , V infermo che prima non poteva lare 
pochi passi senza prendere lena, potè salire a piedi il sentiero 
che conduce al villassio di Saint-Gervais ; e di ritorno a casa 


riprese le abituali sue occupazioni 
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E utile^di qui rimarcare, i.° che l'ammalato non prese più 
di quattro grani di digitale al giorno, allorché si credette do¬ 
verne aumentare la dose, 2.* che fu sospesa e ripresa con suc¬ 
cesso alia dose di uno a due grani, e che l’effetto di questa 
dose era pronunciatissimo tanto sulle urine che sul polso. Tut¬ 
tavia egli non conchiude che la digitale agisca ugualmente in 
tutti gli altri casi patologici, od in uno stadio di malattia piu 
innoltrato. 1/ osservazione seguente dimostra nullaraeno , che 
questo medicamento può essere proficuo, come pagliativo, nei 
casi stessi d’affezione organica manifesta. 

Oss. a. M. G... in età di 6o anni circa fu assalito d’iper¬ 
trofia del cuore, palese all’udito ed all occhio; i battiti erano 
tumultuosi , e. si estendevano sotto tutta la parte sinistra del 
torace; polso intermittente, irregolare; oppressione somma al 
minimo movimento; impossibilità di dormire sdrajato, estremità 
e faccia tumide , labbra violacee , urine scarse: (suo padre 
morì della stessa malattia ). 1/ infermo prese in primo una , 
quindi due pillole composte di due grani di digitale purpurea, 
e di due grani di squilla con q. s. di ossimele sciistico. Do¬ 
dici pillole bastarono per calmare l’alterazione del cuore, ri¬ 
chiamare le urine , svanire la gonfiezza e I’ oppressione , in 
modo che 1’ infermo potè coricarsi e dormire steso nel suo 
letto. 

In questo caso la disposizione organica ereditaria, fu la sola 
causa evidente dell’affezione morbosa, incurabile del cuore:. 
Essa non è stata prodotta da alcun genere di eccessi di vita. 
Quivi la digitale e la squilla hanno operato con successo come 

- . . . •'"'V ' • il* 

pagliativi ed altre ricadute. 

Gli stessi mezzi terapeutici riuscirono all’A. io molti altri am¬ 
malati assaliti da disordini nervosi ( se non organici ) del cuore, 
e d'idropisia generale, segnatamente in due donne attempate, 
una di 79, e l’altra di 80 anni passati. La digitale ha pure 
avuto ugualmente il suo effetto come semplice sedativo delle 
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palpitazioni del cuore, senza gonfiezza e senza soppressione di 
urina. Io aitino di questi casi la digitale uou è stata prescritta 
al di là di quattro grani per giorno : essa ha costantemente 
prodotto ('effetto bramato, senza originare disordine nelForgano 
digestivo. 

v H ' j p . . . i • ■ 

Egli crede io conseguenza, giusta la sua propria esperienza, 
che gli accidenti gastrici, osservati da alcuni pratici, sono casi 
eccezionali, risultanti solo dalla dose esagerata della digitale, 
ovvero dall’esistenza simultanea di una irritazione gastrica, la 
quale deve sempre controindicare Toso di questo vegetale. 

Siccome poi rincontrami individui in cui l’idiosincrazia del 
Joro stomaco non tollera questo medicamento, come alcuni 
altri non sopportano il mele, le fragole, ecc. senza che si possa 
conoscerlo prima, uè spiegare questa antipatia, altrimenti che 
per unica avversione fisiologica deir organo che ne è colpito, 
allora egli crede essere d'uopo di avvezzare gradatamente Io 
stomaco all'impressione del farmaco, cominciando con jtenùis-i 
sime dosi, ovvero coirintrodurlo dalla pelle o dal retto. 

Del resto, altri mezzi terapeutici trovansi alla disposizione 
del medico; Ira i quali Io sqiloppo e restratto preparati colle 
punte degli sparagi (i) furono recentemente preconizzati, eia 
loro azione diuretica molto constatata; essendovi peraltro ancora 
divergenza d’opinione sulle loro proprietà sedative della circo^ 

lazione (2), La digitale sembra ancora conservare la preminenza 

0 * 

*"*'*• *' • * * r • * * 4 ' S , 

(1) Vedi mese di gennaio di questo Repertorio per lapre- 
parazione dello sciroppo . 

(2) Dalle osservazioni terapeutiche del D. Cjssjìgivjrd, e di 

alcuni altri , le proprietà sedative di questifarmaci sull'organo 
principale della circolazione vengono ogni giorno maggior¬ 
mente comprovale * ’ 




nelle irrigazioni del cuore. Se si somministrano nello, stessa 
mentre le acque minerali di Saìnt-Gervais, crede che si, possa 
ottenere, in molti casi, attinsi' risaltati da questa doppia, cqra. 
1 /hso promiscuo di deM’acqua in bagni ed in bevande tanno 
stabilita una guarigione compiuta in un’ individuo affette da 
palpitazioni, da dispnea, da disordine nelle funzioni dello sto¬ 
maco, det fegato, ai seguito di malattie rasiate della, peHe. 

Ma hauti p»t troppo delle, inquietudini dell'anima, e delle 
malattie del cuore , che ninna sostanza medicale può calmare 
nè guarire : haeret lateri lelalis arundo ! 

Deve pernii potere medico sforzarsi incessantemente di 
saldare almeno, sia non, guarire rinferipo > precisandone con 
enti i nnezai i pi» efficaci da adoperarsi nei casi i più gravi, 
ed i più disperati in apparenza. L’A. crede di aver sufficiente- 
niente dimostrato con qneste sue proprie osservazioni , che 
nelle malattie del cuore (organiche O nervose) 1' arte medica 
deve tenderò principalmente a diminuire il disordine della cir¬ 
colazione , «enfia corcare inutilmente a guarire i vizj organici, 
supposti o reali, che sopa al di sopra dei mezzi della medi¬ 
cina, ovvero che si risanano spontaneamente col tempo. 

( Bibliothèque W- de Genève ). 

9 »■■■— 

Estratto secco delle punte degli Asparagi. 

Pr. Sugo ottenuto dalle punte dfcgli Asparagi . 

Si fanno riscaldare per mezzo délPacqua bollente dei piatti 
di porcellana , o di majolica , nei quali si versa tanto sugo 
feltralo sino all 5 altezza di cinque a sei lìnee : si mettono in 
una stufa, ove si lasciano sintantoché lutto sia ridotto secco 
da una continuata evaporazione conservata mediante un costante 
calore uguale. 

In tal modo preparato, si presenta sotto forma di piccole 
scaglie di colore giallo-bruno. Questo estratto attrae 1 umidità 
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dell’aria, per ciò è d'uopo conservarlo io vasi di cristallo ot¬ 
timamente chiusi. 

II suo sapore è quello dello sparagio stesso , e forma eva- 
cuata dalla persona che ne fa uso, sente I’ odore proprio del 
vegetale, . 

( ,, y 1 . ;. ■ • 

Nuovo modo di amministrare il solfato di magnesia . 

i • „ r 

It D. Hekry propone un metodo semplicissimo di ammini¬ 
strare questo sale, per cui riesce un purgativo gradevole, ef¬ 
ficace ed innocuo. 

Si satura una data quantità d’acqua fredda col solfato di 
magnesia, si filtra e s’aggiunge ad ogni sette once di soluzione 
un’oncia d’acido solforico allungato della Farmacopea di Du¬ 
blino e di Edimburgo. 

La dose è d’una cucchiajata da tavola in un bicchiere di 
acqua, e nelle persona delicate essa basta per produrre uo ef¬ 
fetto considerevole. Nei casi ordinar], una cucchiajata presa 
una o due ore prima del far colazione, determina più eva¬ 
cuazioni immediatamente dopo avere mangiato. Negli altri casi 
si ripete la dose ruta o due volte, a due o tre ore d’intervallo 
secondo le circostanze* 

Fra i molti vantaggi che il D. Henry attribuisce a questo 
purgativo che mai gli riuscì inefficace nel corso di tre anni , 
noi citeremo i seguenti: la prontezza colla quale opera; Pas¬ 
senza d’ odore , e di cattivo gusto; la facilità con cui è sop¬ 
portato dallo stomaco; il poco suo costo, e finalmente la fa¬ 
cilità con cui può essere lungamente conservato. ( The Edini- 
burg medicai and surgical IournaL Gennajo 1834). 

i • 

' 1 * •'* * i« : • >v . ?• . ‘ i w 'I . v 

Uso del tartaro emetico nella parziale alopecia . 

Il D. Beauchamp riporta, nel giornale inglese The Dubita 
Io/trnal of medicai and chimical Sciences } Gena . i83^, al-. 
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feline sperietìze, dalle quali chiara emerge l’attività dei lavacri 
d’ una soluzione di tartaro antimonialo sulla parte , alla dose 
di cinque grani per oncia d’acqua distillata , per fare ricom¬ 
parire i capelli sulle parti che n’erano state private^ 

" * / * i ■ , • 

Litotrizia in Genova. 

* 

INotì dubitiamo di far cosa grata ai nostri lettori col dar lord 
ragguaglio di un’ operazione di Litolritia secondo il metodo 
di Civiale, felicemente eseguita nel R.° Istituto Clinico-chirur¬ 
gico della città di Genova. 

* . * T * * ** ’ # i* • • t ^ 

Maria Bisso di Antonio del Cortiune di Becco , di gracile* 
ina sana costituzione , in età di 18 anni, fu accolta il 7 no- 
vcmbre 1 833 nello spedale di Pammatone come affetta da 
enuresi, e da Un dolore costante all’ ipogastro che fecero so¬ 
spettare della presenza di un corpo estraneo in vescica. 

Trasportata qualche tempo dopo in Uno dei Ietti addetti 
alla scuola di Clinica esterna diretta dal Professore Gerolamo. 
Calvi , non tardò questi di riconoscere la verità della formata 
congettura , e si accertò dell’ esistenza di un grosso calcolp, 
dal quale , al dire delPinferma, era dessa tormentata da cin¬ 
que anni addietro. Essendosi giudicata applicabile ài caso Po- 

j * ' ' * s ? • ’ A * ^ • 1 " 1 ■* • '. •* , ■ 

perazionè litotritica , si desiderò che questa fosse affidata al 
Dottore G. B. Campanella , giovane e valente Chirurgo no¬ 
stro concittadino, il quale ha negli scorsi anni con lodevole! 
divisamente eseguito a proprie spese il viaggio di Parigi * e 
di Londra, e sotto gli illustri Professori di quelle grandi ca¬ 
pitali , e di altre principali città di Francia, e d'Inghilterra, 
ha , mercè ancora degl’ incoraggimenti a lui dati dalla re¬ 
gia deputazione agli studi!, e dalla giunta degli Spedali, avuto 
campo di farsi ben pratico nei nuovi metodi dell’ arte chi¬ 
rurgica e segnatamente nel maneggio dello strumento litotritere* 
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Dopo di essere stata preparata «.od conveniente regime j'inferma^ 
fu da lui il giorno 3 di febbràio sotto gii occhi delle merito 
Professore Conte Ohofrio Scassi , membro della vegia depu¬ 
tazione agli studi i è deputato all' indegna mento, non che del 
sunnominato Professore di Clinica esterna , ed alla presenza 
di altri Dottori in Chirurgia , e di una numerosa scolaresca, 
praticata col più felice successo J'operazione, per cui vennero 
estratti molti frammenti di pietra. Altri ne furono del pari 
successivamente evacuati , e nel giórno x\ febbraio si trovò 
T inferma libera affatto da qualùnque frantume di pietra e 
da qualùnque sintomi che potesse far dubitare dell* esistenza 
di qualche residuo di detto corpo estraneo. La dimensione 
di questo nel suo compatto fu riconosciuta di un pollice in 
larghezza, e di uno e mézzo iù lunghezza. 

Quésta operazione, che maì prima d’ora non era stala ten¬ 
tata iù Genova, e ben poche volte àncora in Italia (i), nel 
mentre che fa molto odóre al surmnentovato Dottore Campa¬ 
nella , attesta cod qùanto zelo sia éoltivata fra noi la diffi¬ 
cile arte salutare, e quanto Conósciuti èd apprezzati siano 
i progrèssi dèlia medésima nel ramo chirurgico. 

( Gazzetta di Genova. ) 


Statistica Mèdica della Pro vi scia di Saluzzo. 

Articolo estratto dalla Statistica generale di della Provincia : 

estesa dal sig, A . Eàftbi. 

Queste notizie, che in-gran parte vennero raccòlte dal si¬ 
gnor Medico Dèpetas, trovatisi inserite nella pregiatissima Sta¬ 
tistica generale della Provincia di Sàluzzo , estesa dal signor 
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(*) « Con. questo* metodo il O, BaGNJsx eco operò sei anni 
» sono in Sogliono Aadorno (Biella) una donna attempata , 
» che ha vissuto di idiota in poi in istalo di ottima salute. » 
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Avvocato Eandt, opera da offrirsi a modello, per chiunque ha 
1 opportunità , P ingegno , ed il coràggio d’intraprendere la¬ 
tori cotanto utili, ed importanti, Noi non entreremo a par¬ 
lare del complesso dei due fascicoli di già usciti, ci fermeremo 
semplicemente sull’articolo relativo alla medicina. 

i. Il clima di Saluzzo si considera salubre : vi dominano i 
venti del nord, e dell’ ouest ; la collina , ed i monti lo ripa¬ 
rano dagli altri soffii ; il vento di tramontana precipitando ri¬ 
gidissimo dal sovrastante Monviso, ed uneudosi soventi a quello 
di settentrione, rende Tatinosfera in generale ognora alquanto 

fredda. 

* 

1. Temperamenti. Abbondano il bilioso , il bilioso-sangili- 
gno , ed il nervoso : essi predispongono ai morbi flogistici. 

3 . Abitazioni , abili , cibi . Le prime sono per Io più fred¬ 
de, le persone poco agiate non possono gran che riscaldarle 

* . * * % 

a motivo dell 5 alto prezzo del combustibile ; nei piani terreni 
umidi, di leggieri si sviluppano malattie di petto, ed i reuma¬ 
tismi. Chi cangia precocemente gli abiti invernali si espone a 
gravi sconcerti. La biancheria di canapa abbonda , in guisa 
che di rado si osservano morbi cutanei dipendenti da man¬ 
canza di nettezza. I cibi non sono nè scarsi , nè di cattiva 
indole. - 

Malattie secondo le diverse posizioni. 

Nelle montagne, a malgrado del vitto semplice, dell’ aria 
pura , delP acqua limpida , rinvengonsi pochi ottuagenari! : le 
bronchiti, le pneumonie, i reumatismi in primavera, e nell’ in¬ 
verno, le diaree, la dissenteria, le febbri biliose nell'estate; 
le remittenti catarrali nell'autunno ognora abbondano. Nelle 
Comunità superiori della valle di Varaita si soffre particolare 
mente la nostalgia. 

Le alternative repentine atmosferiche, il lungo soggiorno 
nelle stalle , Pimperversare dei venti, lo ascendere sulle vette 
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delle Alpi, predispongono alle Sugosi, come lo smodato ali^ 
mento delle patate determina disturbi gastro-enterici. 

Privi inoltre gli x\lpigiani dei soccorsi medici, essi sogliono 
d’ordinario abusare delle infusioni Ae\Yartemisia glnciatis del 
gnaphalium dioicum , e di altre piante aromatiche da cui emer¬ 
ge una serie di gravi disordini. 

Nelle valli le malattie sono eziandio di genio acuto, osser-* 
yandosi inoltre le scrofole eoo altri morbi cronici. 

Nelle regioni più basse di Revello, di Envie, di Barge, di 
Bagnolo serpeggiano le intermittenti, le gastro-enteriche, le 
biliose , e la dissenteria. 

In molti luoghi della pianura si trpvano frequenti le ernie 
inguinali, ed ombelticali. 

In Raeconigi le malattie di petto degenerano facilissima¬ 
mente in tisi tubercolare, oppure si convertono in anasarca, 
in idrotorace, ed in ascile , il quale esito ha d’ordinario luogo 
nella classe degli operai in seta , e negli calzolai. Nota l’A., 
che i morbi flogistici riferiti acquistarono maggior pernicie da 
trent’ anni a questa parte. 

Malattie speciali : Il gozzo . Questo morbo è appena cono¬ 
sciuto sui gioghi delle montagne , ma nel centro delle valli 
esiste endemico , comecché riferibile particolarmente alla to¬ 
pografica posizione , p. e., nella parrocchia di Bore , borgata 
di Sampeire, la valle è collocata io direzione quasi tortuosa, ed 
è tagliata da un monte che sino alla Varaita quasi si estender 
colà i rari abitanti dei luoghi più bassi sono veri cretini. 

Nella classe della leva del i8to, sopra un numero di t 633 
inscritti, si riformarono 3*79 individui per il gozzo. Savigliano, 
Sai uzzo-. Villanova Solare, Raeconigi sono i mandamenti che* 
ne offrirono maggiori esempi. 

Fatuità . Essa è più rimarchevole in Lagnasco, Scarnafiggi, 
Mouasterolo , Buffia, e Villanova Solaro , ed essa colpisce in 
superficie di otto miglia quadrati quasi un vigesiino della po- 
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pola/ione. Maggiormente imperversa nell’età di'due ai dieci 
anni fra i contadini ; ne possono essere cause l’abitazione in 
malsani , ed umidi tugurii, l’ignoranza dei villici, e gli im¬ 
prudenti matrimonii tra fatui, mentre si osserva che nel luogo 
di Scarnafiggi, ove si concedono doti a qualunque zitella ivi 
nata , e che per mal inteso principio di umanità preferibil¬ 
mente si accordano alle fatue, il numero di fatui è assai più 

copioso. ^ 

. Pazzia. Si trasportano i maniaci in generale nel Manicomio 

di Torino; le monomanie dominanti sono le erotiche, le orgo¬ 
gliose , e le religiose ; essi sono in maggior nomerò nel sesso 
maschile, e stanno rispetto a quelle delle femmine come aai. 

Pellagra. Si' scorge nei mandamenti di Savigliano, e di 
Villanova Solaro , essa, giusta le osservazioni del I). Raseri , 
cominciò a comparire nel i 8 o 3 ; nel 1812 avea colpito di già 
600 individui; e negli anni 1814, i 5 , e 16 ne vide egli in¬ 
comodati 2.85 individui. Viene da alcuni attribuita al troppo uso 
del gran turco. 

Vaiuolo e vaccinazioni . Conviene confessare che il vacci¬ 
nico innesto non incontra ancora nella nostra provincia, ( scrive, 
ed a buon titolo VA.) y come non lo incontra nell’intero Pie¬ 
monte , quella accoglienza che 1’ umanità comanda , e cheje 
istruzioni dal R. Governo con tanta saviezza emanate pur do- 

* *. O i r ■’ .* * " ' ' r À * ’ ^ • ‘ t A ’ 

vrebbero eccitare. 

Dal 1818 al i 83 a il totale dei vaccioati si è di 17283, nu¬ 
mero cjie non arriva al quinto delle nascite; lo scarso numero 
dei vaccinatori non oltrepassa la cifra, di 20. 

Intanto il vaiuolo continua a menare orrenda strage. Da ine¬ 
satte notizie ottenute in alcuni villaggi, risulta che negli anni 
1823-24-2.5-29-30 vennero colpiti 6577 individui dal vaiuolo 
per cui morirono 1299 individui, il che porta la media degli 
estinti pel vaiuolo ad un quinto. 

Ecco il quadro delle persone dell’ arte medica dimoranti 
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fiella provincia* Nei 7 comuni delle Alpi utènti una pòpoli 
tiòde di 11*84 individui, vi-è un medico solo, due cerosici 
approvati, dodici flebotomi, e due speziali» 

Nei 1* Coronai delle talli, di una popolazione di 42090, 
medici 3 , cerusici 4, flebotomi 14 * speziali 4* 

Nei 33 Coinutii delle colline 9 e della pianura, di una po* 
potagione di 106474 , medici 5 o , dottori in chirurgia 12, ce* 
rusici 35 , flebotomi 76, levatrici 8, speziali 58 . 

Vi esistono adunque nella provincia abitata da 139848 in¬ 
dividui , medici 5 o-, dottori in chirurgia cerusici 35 , 
flebotomi 76, levatrici 8, speziali 58 . 


’ ' ANNUNZJ. 

Appendice all’opera intitolata : 1 Parti del Mio Buon Umore* 
vecchi j e giovani, serii, e scherzevoli ; pel sostentamento 
delle vedove , e degli orfani dei morti di Collera in Eoe - 
mia : di Grò. Cn. Mirar , Dottore , e Professore emerito 
dell I. e A Università di Praga • Praga i 833 . 

( Notiti a autentica della corporale presenza degli animaletti 
del Collera , stati già da lungo tempo visibili agli occhi 
dello spirito di alcuni dotti , presentala ad un circolo ami¬ 
chevole di Naturalisti 9 e de 1 Medici adunati a Vienna iti 
settembre 1 83 *, come un Parto del Mio Buon Umore ). 


• - * Noi sappiamo che i germi di questa malattia ( del Colle- 
ra ) debbono cercarsi nelParia.... Una specie di vita dee attri¬ 
buirsi a questi germi; e perchè non una vita effettiva animale? 
Hahnemann , questo infaticabile e valente medico, ha aggiunto 
ai suoi grandi servigi anche questo, di avere, dotato come egli 
è dalla natura, di una dose certamente non omeopatica d’int- 
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paginazione , già vedati questi germi sotto forma di animali * 
cogli occhi del suo spirito »... Molti non vollero riconoscere 
questi anima letti viaggianti invisibili 5 e perchè no, se non s* 
poteva dubitare della possibilità della loro esistenza ? Molti 
trovarono questo semplice possibile tuttavia inverosimile» Ma 
è questo un motivo sufficiente di non ammetterlo ? Quante cose 
inverosimili, e tuttavia reali non hanno luogo in natura ?..».•« 
Pion si volle credere all’ esistenza di queste piccolissime , e 
perniciosissime bestie , perchè niuno le avea ancor vedute...•• 
Ma io mi sou detto a ine stesso : gli animaletti del Collera non 
si possono vedere solamente, perchè sono aniuialetti trillione - 
simi di Hahnemann, e perchè tutti i microscopi! di Ramèden 9 
di UTSHNEfDER, di Reicbenbach , e di Fravnhofer, cd anche 
i compositi del nostro valentissimo Pròssel non bastano a ren¬ 
derli visibili ? Qui sfava finora il nodo. Ma esso fu sciolto, ed 
io posso esclamare : questo solo ostacolo, che involava gli ani- 
maletti dei Collera ai nostri occhi corporali > è tolto , ed i 
miei sforzi sono stati coronati..... E ciò pel favòreVolis$imo ac¬ 
cidente , che il rinomato fisico Schnyder di Wartensee Venne 
a Praga, èd io feci con lui conoscenza* Egli aveva fatto una 
importante scoperta nel dominio della fisica , per mezzo della 
quale soltanto io ho potuto giungere alla mia scoperta toolo* 
gica» Egli seppe cangiare uo dollond per una diversa disposi¬ 
zione delle lenti nell’ interno, che egli non mi mostrò, in ua 
microscopio, di cui il foco si estende a tre o quattro tese, c 
che mostra gli oggetti col loro contorno nitidi , e colla super* 
ficie convenientemente illuminata. Gli aghi da calzette appa¬ 
rivano attraverso ai medesimo come alberi di nave; i granelli 
della canapa, Come botti ; le mosche, come cavalli di dragoni; 
un capello umano, come una gomena da ancóra; « una 
candela , come un faro. Stupendo, stupendo! esclamai: Caro 
Schnyder : voi mi aiutate in una cosa, che non mi sarebbe 
mai riuscita in tutta la mia vita. Oh Hahnemank , se Schnyder 








fosse stato pressò di te, ti avrebbe preso col silo macroscoptd 
(che cosi lo chiameremo d’or io avanti) sotto il braccio e a- 
▼rebbe resi corporei gli occhi del tuo spirito.... Io conobbi tosto 
che un simile strumento ci avrebbe rischiarati io tutto ^ e non mi 
mancarono più che gli aoimaletti del Collera, per contemplarli 
attraverso al macroscopio. Un presentimento mi diceva, che essi 
appartenevano all’ordine degl’insetti, e non a quello dei mollu¬ 
schi..... Gli entomologisti sanno , che con un assicello coperto 
d’tina inano di biacca glutinosa, che \si colloca, o si sospende 
all’aria libera, si prendono i più piccoli, e i più rari dilteri , ime¬ 
notteri^ lepidotteri, e nevrolteri , ed anche coleotteri . Gli in¬ 
setti del Collera, pensava io, debbono bene essere alati, poiché 
altrimenti come sarèbbero potuti venire coi soli piedi così lon* 
tano dall’Asia ? Uunque si dovranno pigliare il più sicura* 
mente al volo. Mi sono in conseguenza provveduto primiera» 
mente di un conveniente apparato per prenderli ; questo consi^ 
sleva in una lunga spranga , all’ estremità di cui era fermata 
una lastra di vetro ben pulita , di due piedi quadrati di su* 
perfide, che iò preferii all’assicello imbiancato. Ma io impia¬ 


stricciai anche la lastra di vetro d’ una soluzione di zucchero 


condensata, e così preparato salii un dopo pranzo sul campa¬ 
nile del Duomo di Praga, che già a cagione della sua posizione 
sullo Schlossenberg..... si eleva più alto nell’aria che tutti i 

campanili della città.*. In essa regnava il Collera 5 così, 

pensava io , la cosa non può mancare. Spirava precisamente 
un vento sud-est tiepido , io alzai la lastra quanto mi fu pos¬ 
sibile , non colla faccia, ma col taglio contro al vento, cosic¬ 
ché questo gettasse obliquamente gli animaletti del Collera 
contro alla faccia del vetro : dopo aver così tenuta la lastra 
in alto per un buon quarto d’ora, lo ritirai, e non ci vidi 
nulla,' come era naturale : ma io andai con esso a trovare il 
mio caro Sohnyder , e questi mi apparecchiò il suo macro¬ 
scopio. Cielo , che spettacolo! Qui essi erano attaccati al v#* 






Irò colle ali, e gambettavano coi piedi ; là erano fermamente 
sospesi col corpo, e sventolavano le ali; alcuni qua e là erano 
stati attaccati coi piedi, e si erano liberati cacciandole indie¬ 
tro. Ve n* erano d’alati, e di non alati , separati , ed accop- 
piati , ed ora gli uni , ora gli altri al di sopra..... Ma l’osser- 
vazione non era ancor compiuta , e non rischiarava ancora 
abbastanza. Pregai istantemente Schnyder di lasciare ancora 
per qualche tempo il suo apparecchio stabilito, corsi ad un 
vicino ospedale di Collera , e poiché colà si facevano sempre 
salassi, presi meco una piccola porzione di sangue : con que¬ 
sto io impiastricciai un’ altra lastra di vetro, e la posi a con¬ 
veniente distanza avanti al microscopio , ed oh nuova mera¬ 
viglia ! oh guadagno della storia naturale sul perfezionamento 
dell’ ottica ! Che cosa vidi io colà nuotare , come in un Mar 
Rosso ? Le larve degli animaletti del Collera; poiché con qual¬ 
che cognizione dell’ entomologia.... si vede subito a che specie 
appartenga una larva. Dirò di più : si ebbe ben presto la prova 
che io avea veduto bene, poiché non solamente si videro larve 
giovani, e mature per la metamorfosi, accumulate tra i glo- 
betti del sangue, cbe qui correvano le une tra le altre come 
palle da bigliardo, gialle, rosse, ed azzurre, ma ancora ani- 
smalelti già trasformati , e che per allora uscivano dalla cri¬ 
alide, ma che dovevauo perire, poiché non piu pptevano dai 
vasi sanguigni del polmone passare nei bronchi! , per esserne 

espirati. Io mi era tanto occupato nell’osservazione , cbe il 

crepuscolo della seira era sopravvenuto, e mi rincresceva ora 
di non aver avuto per testimonio che Schnyder, e non alcun 
naturalista di professione.... Io mi dovetti molto affaticare, ed 
affrettare , per estendere solo la descrizione di questi ammalelti, 
e un disegno abbozzato dei medesimi ; e voleva poi dare nel 
giorno susseguente ai miei amici medici, e zoologici una festa, 
quale certamente essi non ne aveano mai fatta altra simile, e 
mi recai in fatti al mattino di buon’ ora da Schnyder , ma , 
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oh amaca sorpresa ! ob crudeltà del destino, che sia qui sì 
era mostrato sì favorevole ! Schoyder era partito sul far del 
giorno, e mi area lasciato un biglietto, in coi mi significava, 
che una lettera ricevuta aocora alla sera , di ode importante 
oggetto , lo avea indotto a partire colla più grande fretta , 
che gli rincresceva principalmente a cagione della mia sco¬ 
perta. If macroscopio era con liti al di là dei monti , e per 
quanto io abbia adesso assicurati i miei amici di aver ve-* 
duto realmente gli animaletti del Collera, ninno mi volle cre¬ 
dere , e sarebbe molto affiggente per me, se voi , ornatissimi 
signori , ed amici , vi trovaste nello stesso caso. Ma perchè 

non mi presterete voi fede? ecc. 

J|a perchè chiaro divenga per voi, ornatissimi signori , ciè 
che io ho veduto , passo ora al principale, cioè alla descri¬ 
zione degli animaletti del Collera , e delle loro larve. In te¬ 
desco io non indicherò che i caratteri più distintivi, ma in 
fine darò agli scienziati entortiologisli fa descrizione sistematica 
nella lingua latina, intelligibile ai naturalisti di tutte le culle 
nazioni , e aggiungerò il disegno degli stessi animaletti, da me 
abbozzalo , ma tirato poi al netto da un artista , pratico di 
entomologia. Fu sorprendente per me, di vedere in questi 
3tornaletti le femine sole alate, e i maschi al contrario sen- 

z ’ a jj. Ma come vennero i maschi così lontano dall’ Asia ? 

jpi domandai io: riconobbi però ben presto che i maschi non 
avevano bisogno di ali, perchè le femmine se li caricano pel 
lungo viaggio sul dorso.... Siccome io li presi propri-amen le 
*iel loro viàggio, io vidi alcuni dei maschi col loro femminile 
equipaggio in cui ancora sedevano , arenati nella viscosa so¬ 
luzione dì zucchero; altri al contrario al dis sotto del loro 

. * * I • , 

equipaggio, ma tuttavia con esso uniti : questi erauo già occu¬ 
pati nell’ affate della propagazione, nel quale le femmine, che 
nella forma delle parti genitali rassomigliano alle mosche do¬ 
mestiche, stanno come queste al disopra dei maschi». 






Si dovrà ora ben presto venire ad una nuova divisione princi¬ 
pale del regno animale , io animali visibili , ed invisibili .. 
poiché io non dubito che essendo ora la strada da me aperta, 
si scopriranno ben presto altre sorta d’ animali patogenetici f 
come zanzare dei catarri e dei ra ffreddori , vermicelli del 
grippe ...... Ora tutti quelli a cui il Collera ba ispirato 

le teoriche le più diverse, siano essi contagionisti , q non-con¬ 
tagia nis ti, epidemici, o miasmatici? letturisti, q co smisti? tutti 
saranno da un tratto cangiati in animalculìsti . . - - 

Ad inteHigenxa deir universale mette fine il chiarissimo Pru T 

fessore Mikan al singolarissimo suo articolo col dare la descri¬ 
zione in latino di questi nuovi animaletti collerici sì maschi, 
che femmine , appagando così la curiosità più difficile de v più 
precisi entomologisti. 

Noi però , non consentendolo la brevità che ci siamo pre¬ 
fissi, ci asteniamo di fare più ampia menzione di queste fan¬ 
tastiche scoperte, e rimandiamo perciò i benigni lettori a con¬ 
sultarne raperà originale pubblicata in Praga uniranno 1 833 , 
col titolo di Kinder Mciner Laune , eoe. 

Giova solo di qui notare di volo che il concetto non è nuo¬ 
vo, e che l’idea della genesi de’contagi cagionata dagli insetti 
è molto antica, e fu ai giorni nostri riprodotta e sostenuta con 
vasta erudizione e dottrina dal valente Professore B, HJo/oijr 
nel pregiatissimo opuscolo delle Congetture sulla Natura del 
Miasma del Collera Asiatico , opera che venne voltala in va¬ 


rie lingue. 


B. T. 


Compiamo a|T obbligo di annunziare la stampa ultimamente 
seguita io Roma della relazione de" 1 signori Professori Agostino 
Capello, ed Achille Lupi , mandati dal Governo Pontificio 
in Francia ad osservarvi il Collera. 

Questa pubblicazione , la quale non iu ritardata che da ab 
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cune iraprevedule circostanze, dee, ne siamo certi, riuscire im- 

* r ) 
portantissima. 1 ‘ ^ 

La scienza medica ri scorgerà fatti, éd osservazioni degne 
d’essere avvertite; coloro poi che si sono occupati più spe¬ 
cialmente del flagello , che forse è al dì d’ oggi piuttosto as¬ 
sopito che spento affatto in Europa , vi trovano fatti, ed ar¬ 
gomenti per raffermarsi nella loro persuasione coutagionale, 
se contagionisti ; e gli anticontagionisti, argomenti, e fatti, se 
non altro, atti a far loro rivocare in dubbio e riesaminare con 
nuova diligenza le prove su cui fondano la convinzione anti- 
eontagionale. 

Di questa pregiatissima opera, da risguardarsijqual rendiconto 
delle relazioni generali dirette alla S. Consulta come Magistrato 

Supremo di Sanità , daremo un sunto in uno de’seguenti fa- 

- • 1 > 

sciceli. 

- li | ’ ->"• « 

A questo annunzio di un libro cbe abbiamo sott 1 occhio, 
siane lecito di aggiungere quello di un’ opera anch essa re¬ 
centissima, ma che ancora non ci fu dato di procurarci. Essa 
è stala pubblicata a Madrid, e tratta di Collera-Morbo : il 
titolo è il seguente : Paralelo del Colera-Morbo con el ve* 
neno de los bongos , entroducido en la economia animai , y 
por consecuencia su semejanza en el pian curativo. ( Para¬ 
gone del Collera-Morbo col veleno de’ funghi, quaudo intro¬ 
dotto nell- economia animale, e conseguentemente della somi¬ 
glianza del metodo da tenersi nella cura di quello ).Toui. in 

D. D. T. 


ERRATA 


CORRIGE 


201, linea 21, Exlract. conn. leggasi Extract. con. 
a 33 , linea 11, Essi, leggasi Esse. 
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V. Schiara Rev. Are. 

V. Belligeri Preside della Facoltà Medica. 

V. Si permette la stampa : 

VACHINO per la Gran Cancelleria 
Torino il 21 maggio 1834. 
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LETTERA 


di Alessandro Ri beri , Dottore in Medicina e Chirurgia , 
Professore di Medicina Operativa nella Regia Università 
di Torino, Chirurgo Primario delle Guardie del Corpo, ecc 
al Barone Ddpottren, Dottore in Medicina e Chirurgia, 
Membro della Legione d’ Onore e dell' Ordine di S. Mi¬ 
chele, Chirurgo in Capo dello Spedale di Dio, Professore di 
Medicina Operativa ed Inspetlore generale dell'Università 
di Parigi, Membro dell'Accademia di Medicina e di molle 
altre Accademie e Società scientifiche e letterarie , si 
nazionali che straniere , 

Intorno al taglio bi-laterale per estrarre la pietra 

dalla vescica orinaria nell* uomo- 


Mal grado degli sforzi veramente filantropici io ogni tempo 

fatti da molti venerandi maestri dell’arte a fine di guarire con 

• • - * 

mezzi incruenti coloro che sono affetti dal male della pietra, 

è pur troppo mestieri confessare che fin qui siamo lontani dal- 

r avere ottenuto quel nobile ed utile scopo, e che ad onta 

delfabborrimento che desta l’idea del taglio, dobbiamo però 

ìé 
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avervi frequentemente ricorso come alla sola ancora di salute. 
Imperciocché fra i molti mezzi incruenti stati ideali, vantati 
ed adoperati 9 alcuni son generalmente sbanditi come inutili 
quali sono i cosi detti sassifragi interni: altri non sono fin qui 
stati d’alcuna utile applicazione all'uomo, come sono i sassi¬ 
fragi injeitati nella vescica e V elettricità : altri non giovano 
che in pochi pochissimi casi di piccoli calcoli, come sono 
i mezzi diretti a procurare l’ espulsione spontanea del calcolo 
o ad estrarlo intiero dalla vescica mediante piccole pinze in¬ 
trodottevi dentro per le vie naturali: altri infine non possono 
applicarsi a tutti i casi, e questi sono i mezzi diretti a tritare 
il calcolo nella vescica orinaria (metodo di Civiale). Bel trionfo 
dell 1 odierna Chirurgia ò certamente la litolrizia, e ben altri- 
ìuente utile che tutti gli altri testé detti mezzi incruenti, ma 

essa non può abbracciare tutti i casi, anzi è ben lungi dalPab- 
bracciarii tutti (i). ^ 


(ì) La litotrizia non può essere applicata negasi di calcoli 
aventi per nocciuolo un corpo straniero duro , introdottosi 
dal di fuori nella vescica ; di calcoli cistici , aderenti o co - 
munque immobili; di calcoli durissimi e maggiori d?un uovo 
di gallina ; di quelli che sono abitualmente bene stretti ed 
abbracciati dalla vescica ; di quelli che occorrono in persone 
di cui ruretra è deformata per epispadias , ipospadias o per 
tuli'altro vizio che renda impossibile o troppo difficile V uso 
degli stromenti ; di quelli che sono accompagnali da grave 
gonfiezza della prostata , da abituale contrazione della vescica 
inspessata o ipertrofica ; da inveterata flogosi organica di 
questa ; di quegli in fine che occorrono nell'infamia , i quali 
sono di gran lunga i più frequenti. Imperciocché dalVesame 
delle tavole statistiche de pici tanti per me veduti o curati , 
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U cose cosi essendo, lede ed onore sia a voi , Professore 
chiarissimo, il quale dopo di àvetfe con molli stupendi trovati 
allargalo i confini d’ooa scienza cotanto benemerita dell’Uma¬ 
nità , com’ è la chirurgia, per cui il vostro nome , carico di 
vera gloria, andrà celebrato alle più lontane età, avete ancora 
migliorato la sorte dei miseri pietrami col rendere più facili 

e più sicuri i mezzi di guarirli. 

Era lungo tèmpo che la mia ragione fondata sopra i lumi 
anatomici era appagata e contenta dèi vostro metodo (i). 

Era pure luogo tempo ch’io vagheggiava l’oceasione di pro¬ 
curarmi P ultimo convincimento per la via de’fatti. Nè valsero 
mai a distornai da questa mira le teoriche sottigliezze che in¬ 
contra» passo passo in vari* giornali, sparse a fine di meno¬ 
marne il valore , giacché voi sapete meglio di me che la lunga 
abitudine de grandi spedali dà al pratico la facilità di sceverare 
di primo tratto le cognizioni veramente utili dalle insussistenti 
astrattezze» 


Rinfrancato ancora dall’esame del cistotomo doppio (z) per 



i quali sommano a trecento circa , mi risulta che la buona 
metà è di calcolosi non ancora usciti od appena usciti del - 
l'infanzia . 


(1) Io lo dico vostro perchè sebbene alcuni lo avessero 
prima di voi ideato , si fu però per opera vostra eh?esso fu 
la prima volta utilmente e sicuramente ridotto in pratica sul 

vivente . 1 2 

(2) Questo slromentoforma parte dell armamentario chirur¬ 
gico che VEccelLmo Magistrato della riforma sopra gli sludii 
sempre intento a promovere il bene e l utile , come lo provano 
i molti stabilimenti di pubblica istruzione nel giro di pochi 
anni per opera di lui o creali o aumentali o migliorali , 
ha non è guari fatto provvedere ad uso della Clinica Operativa » 
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* voi inventato, di cui Fazione è altrettanto sicura che spedita, 

10 m’accinsi forse ii primo in Italia a metterlo in pratica, ed 

11 tentativo mi riesci felicemente, malgrado che l'operando fosse 
in circostanze disfavorevolissime, come voi potrete giudicare per 
voi stesso. Eccovi il fatto. 

Addì 4 di dicembre 1 833 fu ricoverato in questa Clinica 
Operativa il soldato N., d’ anni 25 ,, dotato di temperamento 
nervoso e di debole costituzione, col casso del petto stretto e 
schiacciato, colle scapule elevate, col collo lungo, in somma 
con quella forma anatomica di petto che annunzia una conge¬ 
nita disposizione alle affezioni entropettorali di lungo corso. > 

Dalla nascita sino alFetà d'anni 8 egli ebbe a soffrire gravi 
dissesti del canale cibario e delle vie orinarie con cociori e 
dolori pressoché continui aelForinare, con tumidezza di ventre, 
diarrea ricorrente, sete continua, frequenti dolori addominali 
ed altri sintomi di lenta entero-meseuteritide. 

Dai io sino ai 14 anni calmarono assai gF incomodi nel- 
1 orinare , e qualche poco scemarono pure quelli del canale 
cibario, non tanto però che non gli rimanesse ancora un poco 
di difficoltà nel digerire. 

Caduto ai 14 anni nel turpe vizio delFonanismo, egli con¬ 
tinuò in quella brutta contaminazione sino ai 24, ed è da ri¬ 
petersi da qui Fattuale sua macilenza e pallidezza, la voce e 
fisionomia infantile, il difetto di barba e l’estrema abbiezione 
del suo essere morale. Da quel vizio è pure da ripetersi il 
nuovo incremento che presero gl’incomodi del canale cibario, 
i quali si manifestarono non più con diarrea e tumidezza di 
ventre , ma con digestioni difficili, Iarde ed accompagnate da 
sete, epigastralgia, lipotimie, ecc. e ciò tanto più quando gli 
alimenti e le bevande erano riscaldanti. Questo stato di cose 
durava ancora allorquando egli venne ricoverato in questo 
spedale. 

Intanto essendo egli entrato ai 20 anni ne! servizio militare, 
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accadde che per le penose fatiche-di quel nuovo slato* Firri-» 
tazione delle vie orinarie, la quale ^ra stata per lungo tempo 
sopita, siasi ridestata con disuria permanente, talvolta ematuria, 
Una volta iscuria, sempre poi con dolori consensuali he 5 reni 
e nella fossa navicolare e con muchi nelle orine : e questi sin¬ 
tomi crebbero per gradi sin al tempo della sua accettazione 
in questa Clinica. 

Prescindo dal dire che in questi periodi della sua vita egli 
andò frequentemente soggetto ad affezioni infiammatorie ca¬ 
tarrali di petto , ostinate anzicheno. 

Erano dunque evidenti sino dai primi anni della vita i segni 
razionali del calcolo della vescica delle orine, e l'esplorazione 
per me fatta col catetere il 5 di dicembre, secondo giorno 
dall’accettazione, mi ha rendalo certo della sua presenza. Anzi 
dalla lunga durata della malattia; dall’intensità de’patimenti ; 
dall’introduzione del dito nell'intestino retto col quale ho facil¬ 
mente potuto toccare in un’ampia superficie il calcolo conte¬ 
nuto entro la vescica ; dall’ avere subito incontrato il calcolo 
col catetere, e dall’averlo toccato in tutti o quasi tutti i mo¬ 
vimenti che gli ho impresso, ho potuto argomentare ch’esso fosse 
voluminoso. 

Prima di me alcune persone dell’arte avevano in vano tentato 
d’introdurre il catetere nella vescica, ed io ho pure incontrato 
molta difficoltà nel fargli varcare il collo di questa viscera; 
anzi si ebbe da questo passaggio , alquanto forzato , un po’ di 
sangue : il che aggiunto ad un dolore piuttosto acuto che il 
paziente accusava mentre si comprimeva col dito introdotto 
nel retto la base della prostata in corrispondenza del collo 
della vescica , mi fece inferire che in conseguenza dell’ irri¬ 
tazione indotta dal calcolo, morbosamente sviluppato fos$e nella 
sua parte inferiore il medesimo collo io un colla porzione di 
prostata ohe gli corrisponde. 

L’ abituale infiammazione lenta cisto-gastrica essendosi rag- 
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gravata per effetto del viaggio, dovetti innanzi tratto pensare ar 
vincere ii nuovo risalto ed indurre una calma relativa colla 

dieta blanda, col riposo assoluto, co’serviziaii molliti?), coll’uso 

interno de’rimedi mucilaginosi, ecc. di cui l’effetto corrispose 
alla mia aspettazione. Intanto, determinato di ricorrere all’ope* 
razione cruenta in uno de soliti trattenimenti clinici, bo fallo 
palese alla scuola che avuto riguardo alla costituzione delPam- 
male-ter già per natura gracile e fendutasi gracilissima prima per 
effetto delle lunghe malattie sofferte nell’infanzia e poi dell’o¬ 
nanismo; al suo stato di macilenza ; alla viziosa forma del petto; 
alle abituali affezioni de’bronchi; alla gastritide cronica ; all’an¬ 
tica origine della pietra; alla gravità de^tormenli veseicali per 
essa generati, ecc. dubbioso dubbiosissimo era il successo del- 
l’operazione. Non perciò siccome era questa P unico mezzo, 
Pho intrapresa addì 11 di dicembre in presenza de , sigg. DD. 
Gallo Chirurgo assistente, Ferro Chirurgo Collegiato e Chi¬ 
rurgo ordinario del venerando spedale dei Ss. Maurizio e Laz¬ 
zaro , Mosca, Cossul, Bianco, Sperino, ecc. e d’ una nume¬ 
rosa scuola, previa la solita applicazione d’un seviziale mol- 
litivo per evacuare Pintestino retto. 

Per non raggravare la già calamitosissima condizione dell’ara,- 
malato si conveniva che l’operazione fosse facile, pronta, poco 
dolorosa, scevra^ da emorragia, e ebe aprisse nel tempo stesso 
un’ampia via per estrarre il calcolo senza gravi distrazioni e la¬ 
cerazioni. E si è anche per ciò che ho prescelto il metodo 
bi-laterale ( trasversale o bi - obliquo). 

L’ atto operativo fu compiuto pressappoco in un minuto e 
mezzo. 

Avendo fissato il moto di scostamento delle lame del cistotomo 
a dieci gradi, la ferita del collo della vescica risòlto di venti 
linee e per essa uscì senza stento uu calcolo circa di due pollici 
di diametro. La perdita del sangue non fu maggiore di tre on¬ 
ci©, Terminata però l’operazione e riavutosi Poperato da quella 
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specie d’avvilimento vitale che sogliono indurre le grandi ope¬ 
razioni chirurgiche, occorse una leggera emorragia, derivante; 
dalla lesione d’ un ramo dell’ arteria superficiale del perineo 
dal lato destro, la quale fu subito arrestata con una moderata 
compressione fatta coll’ombrellino (i). 

Si consigliarono la dieta assoluta, le embrocazioni oliose sul 
ventre e bevande d’acqua zuccherata. Tre ore dopo l’operazione 
occorsero sforzi di vomito che cessarono spontaneamente. 

Addì 12: notte piuttosto tranquilla: sete moderata : (conti¬ 
nuazione delfacqua zuccherata e delle embrocazioni oliose). 

i 3 . Notte tranquilla: polso appena febbrile: sonno di cinque 
ore circa. Verso sera alquanta sete 2 lieve epigastralgia ( si 


(1) Sono alcuni lustri che nel nostro spedale si arresta 
Vemorragia che conseguita il taglio lateralizzato introducendo 
in vescica un catetere da donna a cui sia attaccato un panno 
lino della lunghezza pressappoco d'un palmo,il quale si riempie 
di morbide filaccica sino a che i margini della ferita ne ri¬ 
mangano onninamente compressi . L'egregio mio predecessore 
il P. Gerì attaccava quel panno lino al catetere mediante un 
filo il quale fallo passare a traverso degli occhielli di questo , 
si fissava dipoi sodamente nel centro del panno Uno. L impe¬ 
dimento che vidi talvolta risultare alla libera uscita de muchi 
e de' grumi di sangue dalla porzione di filo introdotta negli 
occhielli , e V obliqua direzione che dopo la riempitura del 
panno lino prendeva il catetere collocato in un punto della 
sua circonferenza , mi hanno determinalo ad attaccare il 
panno Uno intorno al catetere in forma di camicia . Mi fu 
noto dappoi che in simili congiunture voi , Ch, P •, non a- 
doperate dirimente. E di certo conviene dire che questo 
mezzo offre molla sicurezza e semplicità . Con tutto c io es- 



248 

toglie r ombrellino j solita acqua zuccherata ed embrocazioni 

oliose). 

14. Nolte buona: lingua però alquanto rossa, vellosa e spessa: 
sete maggiore : passeggero cociore del ventricolo : peso grava- 
tivo del capo : febbre moderata ( latte di mandorle dolci per 
bevanda: serviziale emolliente : solite embrocazioni oliose). 

1 5 . Notte agitata: verso mezzodì violenta febbre con ingruenza 
a freddò, con acutissimo dolore di capo, tosse frequente, acerba e 
profonda, anzietà di respiro, sete inestinguibile, dolore forte alla 
regione epigastrica, lingua secea, rossa, agitazione, inquietezza, 
palpitazione di cuore, progressivo aumento morboso di tempe¬ 
ratura , ecc. (salasso di libbra alle ore cinque pomeridiane, 
ripetuto alle oie nove: cataplasma mollitivo sulla regione epi¬ 
gastrica : solita dieta e bevanda di latte di mandorle dolci con 
sciroppo gommoso). 

• t , * - ‘ f “ “ : t ' • ' - k ‘ - 

lu quel giorno fa temperatura atmosferica erasi notevolmente 
abbassata, e l’ammalato aveva contro ai divieto tenuto per piìt 
ore nudi e scoperti i bracci mentre era per colmo d’infortunio 
aperta una finestra della corsia dirimpetto al suo letto. In somma 
✓ e S*' esposto all azione d’una violenta causa reumatica di 



sendomi essa in un caso tornalo inutile perchè il filo della 
legatura , rammollalo dall’ umidità del luogo , lasciò sdruc¬ 
ciolare il panno lino , io sono ora solilo a servirmi di cateteri 

aventi poco sotto gli occhielli una solcatura circolare, entro 
alla quale è ricevuto il filo. Questa modificazione mi offre 
ancora il vantaggio che non sporgendo il filo fuori del piana 
della superficie del catetere , la parte profonda della ferita 
non e irritata dal quel ruvido rialzamento circolare che 
risulta dall ’ orlo del panno lino e dalla legatura che V an¬ 
noda intorno al catetere , 
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sulle vie 

gastriche, già comprese da lenta irritazione, e sulle vie aeree, 
originariamente disposte alla malattia, seguendone una flogosi 
bronchio-gastrica. 

16. Mattina- Sangue cotennosissimo : febbre rimessa con su¬ 
dore : rimessi pure i sintomi della bronchio-gastritide : non 
perciò si ordina un terzo salasso di libbra. Undici ore : Pre¬ 
vio sbadiglio e stiramento de’membri , febbre gagliarda eoa 
iagruenza a freddo , ed esacerbaziéne di tutti i sintomi delle 
località flogistiche! cociore forte nella ferità, mentre escono 
le orine; cefalalgia insopportabile : salasso di libbra alle ore 
cinque pomeridiane : diminuzione pronta della cefalalgia e 
della febbre la quale ha rimesso affatto con sudore verso la 
mezza notte : il sangue d’ambi questi salassi è cotennosissimo. 
Le orine depongono un sedimentò simile alla polvere de’mal- 
toni. Da questa circostanza non meno che dall’ingruenza della 
febbre a freddo e dall’osservare distinti gli accessi e gli in¬ 
tervalli di remissione, si vede chiaramente che una febbre pe¬ 
riodica si è associata alle località flogistiche. Non si ricorre 
però alla china perchè da un lato la febbre *non è minac¬ 
ciosa , e dall’altro i sintomi de’fomiti flogistici persistono 

•* % ‘ 

anzi forti che uo nella remissione. Si consiglia in vece V ap¬ 
plicazione di due vescicanti alle coscie, di cui l’azione revel- 
lenle vince bene spesso quelle reazioni febbrili periodichè che 
s’accoppiano a fomiti flogistici o da essi dipendono. Si consi¬ 
glia pure un blando eccoprotico a fine di nettare gl’ intestini 
da ogni immondezza, e potere immediatamente amministrare la 
china nel caso che la febbre fosse ricomparsa nella domane 
e' nulla ne avesse impedito 1’ uso. 

17. Mattina . Per la massima sua neuropatia , fruito di ri¬ 
petute e lunghe infermità e dell’ onanismo , 1* ammalato non 
ha potuto tollerare i vescicanti ed ha col vomito rigettato il 
rimedio eccoprotico. Del resto egli è quasi apiretico. La tosse 


cui i morbosi effetti si manifestarono di preferenza 
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persiste alquanto aspra e frequente ( solito latte di mandorle: 
rinnovamento del cataplasma sul ventre : serviziale di decozio¬ 
ne di foglie di malva con olio di semi di lino, che eccita 
due esiti alvini ). Dieci ore e mezzo antimeridiane. Nuovo 
accesso febbrile con ipgrueoza a freddo ed esacerbaziene de’ 
fomiti flogistici : la lingua diventò assai rossa durante questo 
accesso il quale crebbe assai , dando luogo ad un’ iotollera- 
bile cefalalgia con così grave delirio, che per moderarlo si 
applicarono alle ore sei pomeridiane la mignatte ai giugoli., 

dubito dopo fuvvi calma , poi recesso della febbre e totale 
remissione verso la mezza notte. 

Vedendo allora che il fatto febbrile cresceva e minacciava 
di rendersi pernicioso, mentre il latto flogìstico diventava, fuori 
dell’accesso, ognora più mite , si credette di non più indu¬ 
giare la china, niun riguardo avuto a quei soprappiù d’irri¬ 
tazione gastro-bronchiale che succedeva nel parossismo, giacché 
esso era evidentemente secondano e dipendente dalla mede¬ 
sima causa per coi si riscaldavano ed imporporavano la pelle, 
la congiuntiva e gli altri tessuti naturai mente molto vascolari, 
cioè dalla momentanea tensione cardio-arteriosa che accadeva 

Epperciò si prescrissero sei pillole com¬ 
poste di io grani di solfato di elimina e due di estratto di 
giusquiamo con sufficiente quantità d’ estratto di camomilla, 
da prendersi tra la mezza notte e le ore otto della domane, 
facendo ad ogni volta soprabbere alP ammalato una leggera 
infusione teiforme di camomilla (i) \ e si supplirono le altre 
bevande con alcune tazze di brodo sciocco. 



(i) La sperienza di più anni mi ha provalo che il sol¬ 
falo di chinina 9 amministralo in quella guisa , non dà mai 
luogo a que ’ sintomi di sopraeccitamenlo cerebrale , che sovente 
accorrono amministrandolo solo . 
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i 8. Il parossismo è tardo e mite. Continuazione delle pillole 

19. 20. 21. 22. Nino parossismo. Continuazione delle pil¬ 
lole, però in minore dose. La lingua diventò rosea: cessola 
sete : ritornò la tranquillità ed il sonno nella notte. Rimase 
però ancora , benché più mite , la tosse con alquanto calore 
febbrile verso sera , e ciò in conseguenza della superstite 
irritazione ènlropetlorale . Si concedono alcuni pani triti. 

23 . L’ operato è nello stato di ieri : accusa un senso d'ap- 
petito a cui non si soddisfa. S'intralascia il solfato di chinina. 
Si prescrive in vece un lambitilo, e si spera da questo, dalla 
dieta e dal tempo, la cessazione delle reliquie d’ irritazione 
enlropellorale . 

24. 25 . 26. 27. Il calore febbrile vespertino cessa per gradi, 

e la tosse è così mitigata che si crede vicina la convalescenza 

... . 

(alcuni serviziali molliti vi: del resto niun cangiamento). 

28. Avendo V ammalato preso nella mattina alimenti pec¬ 
canti in qualità e quantità, ch'egli si procacciò di soppiatto, 
insorgono verso sera nuovi sintomi di gastrilide con febbre in¬ 
tensa a ealdò , con lingua rossa, sete inestinguibile, senso di 
pienezza e dolore nella regione epigastrica, bocca calda ed im¬ 
piastricciata di muco, nausee ed avversione totale aU’alimento, 
ecc. Per la nuova irritazione del ventricolo , ripetutasi per 
consenso sui bronchi, la flogosi di questi, già pressoché al suo 
termine , si rinfocola gravemente con tosse incessante e spas¬ 
modica , con affanno di respiro , palpitazione di cuore, sputo 
di muco rimescolato con sangue spumoso , dolori vaghi sul 
casso del petto, ecc. (emulsione di gomma arabica nell’acqua 
di farfara coll' aggiunta di un'oncia di sciroppo d’altea: salasso 
di otto oncie : latte dj mandorle dolci per bevanda : cataplasma 
mollitivo sull’epigastrio : dieta rigorosa). 

29. 3 o. 3 i. I sintomi della gaslro-bronchilide e la febbre 
che da essa dipende, rimettono alquanto nella mattina, e 
ribalzano acuti nella sera ( si ripetouo tre salassi d' otto oncie 
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caduco, e poi si fanno due applicazioni di 25 mignatte* una sol 
costato sinistro e 1 altra sulla regione epigastrica : stessa dieta 
e stessi rimedii, aggiuntivi alcuni serviziali emollienti : il san- 
gue estratto co* salassi è sempre cotennosissimo ). 

. l - Gennajo. I sintomi d’irritazione viscerale persistono bensì, 

ma mitigatissimi : apiressia nella mattina e lieve piressia con 
Ingrtiehza a caldo nella sera (alcune tazze di semola e di 
brodo sciocco : continuazione de’ serviziali , del cataplasma e 
delle bevande mollitive , e s’aggiunge un’ infusione di 20 grani 
di digitale in cinque oncie d’ acqua con sciroppo d’altea ). 

3 . 4. 5 . L operato non ha potuto tollerare l’infusione di 
digitale: i sintomi d’irritazione viscerale scemano per gradi; 
ricompariscono però due volte strisele di sangue vermiglio ne¬ 
gli escreati : 1 ammalato e ridotto all estrema macilenza, è 
scoraggiatissimo ed ha sudori parziali al petto* collo e capo 
( continuazione del medesimo metodo dietetico e curativo, 
meno però l’infusione di digitale ), ! 

6. 7. L’escreato è pressoché ridotto al nulla : la tosse è poca 
di cosa : la lingua comincia a diventare rosea: I’ appetito ri¬ 
nasce: la sete è tuttavia ancora intensa, e la regione epiga¬ 
strica alquanto dolorosa /specialmente al tatto ( niun cangia¬ 
mento ne’mezzi curativi in corso). 

8. Notte agitatissima : febbre anzi gagliarda che no, con 
tosse aspra e dolóre pungente poco sotto la mammella sinistra. 
Si attribuisce quest’ inaspettato accidente a ciò che essendosi 
nel giorno antecedente cangialo l’operato di letto, il sno corpo 
sofferse un po’ di raffreddamento ( dieta assoluta : emulsione 
di gomma arabica : salasso di otto oncie dal braccio). 

9. Continuando i medesimi sintomi, si ripete il salasso: san¬ 
gue sempre cotennoso , ma abbondante di siero. 

10. La tosse è molto addolcita ; il dolore laterale cessato: 

t 

ma continua una febbre piuttosto gagliarda, con aumento dei 
sintomi d’irritazione gastrica, con visibile tumescenza della re- 
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gioite epigastro-ombelicale , sete intensa, massima prostrazione 
di forze, ecc. (si riapplica sulla regione epigastrica un cata¬ 
plasma molliti? o, stato già da due giorni intermesso: be¬ 
vande diluenti e mucilaginose : cristero emolliente che pro¬ 
curò due esiti alvini di materie bene elaborate, ma sopra- 
cariche di bile), 

l i. Molto migliorate le viscere enlropettarall : ma alT op¬ 
posto ognor più raggravato lo stato irritativo del ventricolo 

( 20 mignatte sulla regione epigastrica ). 

12. 11 sanguisugio recò grande sollievo : la notte fu tran¬ 
quilla : assai minore l’irritazione gastrica : polso quasi apiretico 
(bevanda acidulo-gommosa ; alcune tazze di semola). Verso 
sera l’alvo si apre in modo di diarrea biliosa : lebbricella. 

Dal giorno i 3 sino al 19 non havvi aumento nè diminu¬ 
zione ne’ sintomi d’ irritazione gastrica : sete e diarrea con*- 
tumace : lingua rossa: le regioni del ventricolo e del co¬ 
lon discendente dolorose al tatto : febbretta verso sera ( con¬ 
tinuazione del cataplasma mollitivo sull’addomine e della be¬ 
vanda acidulò-gommosa : medesimi alimenti ). 

20* Continuando l’irritazione entroaddominale , specialmente 
ai grossi intestini con diarrea, si applicano dieci mignatte all ano: 
otto ore dopo il sanguisugio cessò ogni irritazione viscerale 
e la diarrea , così che dopo due o tre giorni di solo me¬ 
todo debilitante negativo, ne’quali si tenne ben d occhio I o- 
perato per vedére se per avventura nuove turbazioni non si 
fossero ridestate , succedette_ una buona convalescenza con 
grata sorpresa di me e di tutta la Scuola, perchè dopo tanti e 
tanto strani e calamitosi casi, gli fosse finalmente toccato 

di sfuggire dalla morte. 

Do - 3 

È cosa intanto degna di essere notata che in mezzo a tante 
proteiformi vicende e successioni morbose, la Ieri la e le rie 
orinarie non manifestarono mai ombra di patimento , e che 
malgrado dell’ energico metodo debilitante , stato per neces- 
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sita adoperato, e della povertà del processo nutritivo che 
oc risulto, l«i feiita cicatrizzo 3 j giorni dopo F operazione con 
totale avviamento delle orine per le vie naturali , e guari¬ 
gione solida e scevra dal benché menomo incomodo. 

Il vizio dell 1 onanismo e le sue conseguenze cioè l’esa- 
gerato potere di sentire e V allentamento della resistenza 
vitale, d’oude la grande suscettività alle impressioni degli 
stimoli morbosi , la languida fofea di reazione a queste 
impressioni'e la facilità di cadere e ricadere in malattia: 
T influenza del medesimo vizio nel fomentare V inveterata 
gastritide : la predisposizione congenita alle lente affezioni en- 
iropeltornli : il concorso d una grave flogosi gastro-bronchiale 
e duna febbre periodica tendente a rendersi perniciosa : la 
provata utilità d" un energico e protratto metodo antiilogi- 
gistico positivo : l’intolleranza delle medicine repellenti : l’u¬ 
tile azione della china nel troncare la febbre periodica senza 
aumentare i fomiti flogistici : le varie successioni morbose di 
questi, ed il oou avet^i compartecipato le vie orinarie ; ec¬ 
covi , Chiarissimo Professore, molti fatti ; che offrirebbero ma¬ 
teria ad utili commenti nell’ osservazione testé riferita, con¬ 
siderata dal solo lato così detto jnedico , se nou che non , 
essendo e^si T oggetto principale di questo argomento,‘io sto 
contento alf averli epilogati e mi faccio subito a conside¬ 
rarla dal lato cosi detto chirurgico. 

Ogni volta che il mio pensiero trascorreva sul nuovo me¬ 
todo per voi , Cb. Prof., inventato, s’affacciava sempre come 
spontanea alla mia anima questa riflessione : quale è il luogo 
che si ha da assegnargli fra le altre pratiche e melodi cono¬ 
sciuti estrarre per col taglio la pietra dalla vescica orinaria 
nell’ uomo ; o in altri termini, quale è il suo valore com¬ 
parativamente a queste pratiche e a questi metodi ? A fine di 
sciorre la questione mi era necessaria la sperienza desunta dal 
cadavere, e la sperienza desunta dall’uomo vivente. Appoggiato 
ora a questa duplice sperienza io vi dirò francamente il mio 
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pensiero intorno a questo proposito, dopo che avrò premesso 
alcune considerazioni sui metodi generali d'estrarre la pietra 
e sui metodi d’ eccettuandone. 

Ad onta degli elogii fatti de’tagli ipogastrico e retto-vescicale 
posteriore , essi non furono mai dal comune de* pratici alzati 
in metodi generali, il primo per la facile lesione del perito*- 
neo , per la frequenze delle effusioni d’ orina nei vani del tes¬ 
suto celluloso frapposto tra il pube ed il corpo della vescica, 
e delle fusioni purulente e cancrenose di quel tessuto , non 
meno che per la poca efficacia dell’ arte nel prevenire così 
queste come quelle , e per la sua impotenza a combatterne i 
perniciosi effetti : il secondo per la frequenza delle fistole che 
ne consegui limo, le quali , oltre all’ essere la sozza e bruita 
cosa, generano per lo più croniche flogosi dell’ intestino retto 
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e della vescica. E però cosa innegabile che questi due tagli 
sono L piu opportuni per estrarre calcoli voluminosi. 

Ad onta' eziandio degli elogii in questi ultimi tempi falli 
del taglio rètto svescicale anteriore e della modificazione dol 
taglio mediano consigliata dal Vacca’, queste due maniere di 
operare oon ottennero pure, come metodi generali, i voti de’ 
più de’ pratici e per la maggiore frequenza delle fistole con¬ 
secutive , e per la quasi inevitabile soluzione di continuità 
d’ uno de’ condotti ejaculatori , e per la gonfiezza ed altre 
lesioni de’ testicoli che bene spesso sopravvengono. È nulla- 
meno vero che facile e pronta è l’esecuzione dell’ operazione 
secondo questi due metodi. 

Ond’è che malgrado che col taglio laleralizzato non si pos¬ 
sano estrarre calcoli così voluminosi come col taglio ipogastrico 
e retto-vescicale posteriore , e non riesca eoo esso così facile 
e pronta Foperazione come col taglio retto-vescicale anteriore, 
e col taglio mediano modificato, ciò non di meno esso è dal 
maggiore numero de’ pratici lenulo in conto di metodo gene¬ 
rale , perchè minore è il numero de' suoi inconvenienti , o è 
per lo meno cosa più facile lo evitarli. 
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Se io mi faccio ora ad esaminare il valore del laslio hi- 
laterale comparativamente ai fin qui detti, sono spinto a con- 
chindere eh' es&o ha tutti o quasi tutti { vantaggi di ciascuno 
d’essi preso separatamente, e non he ha gli inconvenienti o li 
"ha in minore numero e grado. E di vero esso è d’uu’esecu* 
zione facile e pronta ; non è quasi mai conseguitato da grave 
emorragia o da stravasa ménti orinosi ; apre una larga via per 
cui si possono estrarre calcoli molto voluminosi , ed in fine 
non espone alla lesione delle vie genitali interne e deltintestino 

retto. 

Esecuzione facile e pronta* La ragione ed il fatto concor¬ 
rono nel provare quest’assunto. Debbesi nel 'primo tempo del- 
F operazione fare pène tra re Io stromento taglienbe attraverso 
del triangolo ano*bulboso sino alla parte posteriore della por** 
zione membranosa delFuretra. Nou si presentano in questo pas¬ 
saggio pàrti essenziali da schivarsi, fuorché l’anò edi il bulbo 
dell’uretra. Non si richiede per ciò grande destrezza nell’ in¬ 
cominciare l’atto operativo, se si riflette che quelle diie parti 
iono fra sè distanti da otto a dieci linee cioè quanto è lunga 
la bà$e dèh detto triangolo , la quale è rivolta all’ aponeurosi 
superficiale , allo sfintere esterno ed alla cute. Dopo il taglio 
della pèllé, debbe il bistoiino cadere sull’ iDcrociainento fatto 
dai nitì&doH sfintere esterno , bulbo-cavernoso e trasversali, non 
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inetto che da alcuni rami dell’arteria trasversale, dal tessuto 
cellulóso e dall’ unione di più lamine aponeurotiche. 

Potendo sembrare ad alcuni che il taglio di quest avvilup- 
pamento di tessuti sia per rendere lento l’atto operativo, io 
dirò che per renderlo più spedito bo provalo sul cadavere e 
sul vivente essere cosa utile eh’esso s’accosti alquanto più al 
bulbo cadendo sul muscolo bulbo-cavernoso colà dove è già 
libero da quella ingarbugliata origine. Ma per ciò conviene in¬ 
cominciare il taglio esterno in distanza di circa sette linee dal- 
Pano, e non già di sole cinque linee come è consigliato nelle 


Mostre Lezioni orali raccolte e pubblicale da una società di 
Medici . 

In quaulo ai secondo tempo deli'operazione cioè all* aper* 
tura deiruretra non vale il dire quanto essa sia e facile e pronta, 
eia che si faccia dal di dietro in avanti, sia che s’eseguisca in 
■direzione opposta. Se non che in quest’ ultimo caso debbesi, 
come io ho praticato, fare ben feudere il pene dall Assistente 
nell atto che si applica la punta del gaimnautle alla solcatura 
della sonda. 1 


Il terzo tempo cioè la penetrazione del litotomo hi-tagliente 
‘nelP uretra e in vescica , il tàglio br-laterale del suo collo e 
del principio deiruretra, e d’estrazione dello strumento^ si com¬ 
pie in meno che non si sa dire e con tutta sicurezza ^purché 
si abbia l’avvertenza, aperta I’ uretra , di mantenerla ben fis*a 
eoutro alla sonda solcata. Probabilmente una tenta solcata in¬ 
trodotta per la breccia dell’uretra contro alla delta Sonda 
potrebbe rendere ancora più facile la penetrazione del li loto- 
ino nell' uretra. * 

A proposito del litotorno hf-tagliente questo . stromento U 


molto onore a voi che Tavete ideato ed al sig. Covrivi eh che 
io ha eseguito, ed è un’ eccettuatone al noto principio che 
« T operatore debbe guidare ristrornento e non esserne gui¬ 
dato ». Imperciocché con esso si ottiene il grande vantaggio di 
terminare T operazione d un solo tratto; di tendere con sicu¬ 
rezza le ‘parli a mano a mano che si dividono di fare una 
ferita molto regolare e curva , doveckè servendosi- del bisto- 
rino o d atlri litotomi o porgerete non potrebbe altro risili- 
lare fuorché un’incisione composi a a V rovesciato, ancora ir¬ 
regolare e più dolorosa nell 1 esecuzione. 

li quatto tempo dell* operazione che vngguarda all afferrare 
«d estrarre il calcolo, è anch esso facile nel taglio hi-lateiale ; 
perciocché sciogliendo nel tempo stesso la continuità del colle 
della vescica da ambi i lati , non succede quell.» parziale con- 
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trazioue del corpo della rescica sòlita ad accadere , special 
incute ue' ragazzi, quando si scioglie la continuità del colto 
da uà solo Iato , per cui il calcolo è bene spesso smosso di 
luogo e talvolta nascosto in una temporanea cisti vescica^ ; il 
che rende l’operazione e più difficile e più lunga ; oltre a 
ciò essendo la ferita del collo della vescica molto maggiore 
nel taglio bilaterale che negli altri tagli perineali, debbe Pe> 
strazione del calcolo riescile più facile, meno dolorosa e senza 
o con minore distensiòne e lacerazione de’ tessuti. 

' Per non sottilizzare io prescindo dal dire che i dolori d una 
grande operazione chirui git a essendo per io piu in ragione di¬ 
retta della durata dell’atto operativo e dell*im por lanza vi 
dé’tèssuti sopra di cui si opera, il taglio bi-laterale si olii* 
per La prontezza con cui si eseguisce, coinè uno de’menò do¬ 
lorosi^ e per P importanza vitale de’ tessuti , non più doloroso 
degli altri tagli perineali , giacche ift tùtit ririKitigcrQo ad /ni 
di presso divise lé medesime parti.* >5 

JY'oft & c/uasi inai conseguitato dot grave emorragia e da 
stravisarnenti orinosi. Se non vi sono anomalie nella ^distri- 
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bnzioce delle artèrie del perineo, rimangono nel taglio bi-là- 
teralè lesi solamente, ed ancora non sempre , i rami poste¬ 
riori dell’arteria bulbosa , raramente quest’ arteria , alle volte 
le divisióni anteriori dell emorroidale inferiore, ed altre volle 
la superficiale del perineo : in somma rimangono d’ ordinario 
solamente lèsi Vasi di piccolo calibro, epperciò non bassi a 
paventare P emorragia. E di vero voi. Chiarissimo Professore, 
non aveste mai dopo il taglio bi-iaterale a metterai in pensiero 
per 1 emorragia , e nel mio operato fuvvi un* emorragia cosi 
lieve che una moderatissima compressione bastò per arrestarla. 

Rarissime souo le infiltrazioni ori uose dopo il taglio bi-late- 
rale , per ciò che essendo esso determinato ed iiiTariabile, non 
oltrepassa, salve anomalie di struttura, la circonferenza ckdia 

prostata, oppcrciò rimane illesa Paponeurosi superiore del pe> 
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eproeo , ed appena scalfita nella Mia origine ['aponeurosi media. 

Conferiscono altresì a preservare dalle icifìltradititi orinone fc 
la direzione della ferita e la sua ^ampiezza, tanto piu se si bit 
y avvertenza di prolungarne silfide© temente le estremità vers* 

le cavità ischio-rettali. mq 

Si possono estrarre salvmuenìte calcoli ben voluminosi. Es¬ 
tendo cosa in un modo inconcusso dimostrata che la difficoltà 
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d istrarre una pietra voluminosa non dipenda dal. distretto io- 
(feriore, se esso è ben conformato, uè dalla levita esterna, ma 
bensì da quella del collo della vescica , e. che perciò si ptié 
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estrarre una pietra tanto più voluminosa, quanto più si pili 
ampiamente spaccare la prestata senza oltrepassarne i con liti i , 
ed a 11’ opposto : risulta chiaramente che il -taglio hiriateial* 
e di tutti i tagli. ■soUfi.-fHtfaì *1. più .pr-apijào pttr estrarre u» 
grosso calcolo , come .quello che si pratica secondo a tubi i 
raggi della p ostata obliqui all’ ingiù ed all’ infuori , che «mio 
evidentemente i pii lunghi. Imperciocché sehbeue vurip si* 
il. volume di questa ghiandola secondo i’ età e lo sialo indi¬ 
viduale delle dItTerenti persone , si può però approssimativa¬ 
mente dire che le dimensioni de’suoi diversi roggi presi verso 

la sua base , ed aventi 1’ uretra per centro * sono in uua per- 
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sona adulta, non affetta da malattia delle vie orinaibv 1* ; 'Se¬ 
guenti : del raggio pubeo o verticale Superiore da tre a «piat¬ 
ito linee: del raggio verticale inferiore da sei ad otto linee,e 
dell’obliquo diretto al basso ed all’ infuori da dieci a dodici 
linee. Più volte mi sono di lutto ciò convinto sul cadavere 
con in ninno il compasso. 

Si può quimli facilmente argomentare che ii taglio luterà liz¬ 
zato , il quale è direi lo secondo uno de raggi obliqui, è per 
.rapporto : aU estrazione d* ini grosso calcolo più utile che il ta¬ 
glio taediano modificato do! Vacca e iliretlo secondo il rag¬ 
gio vellichile -inferiore, e quasi ugualmente utile che il taglio 
*'dio -vescica le anteriore di cui la lunghezza non te maggio»» 
di dieci a tredici linee. 
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Puossi ancora argomentare che il tagliò bi-laterale essendo 
del doppiò più lungo del laterali zza lo / si olire a queir inten¬ 
dimento inolio più utile di tutti i tagli sotto-pubei , non eè- 
cetluatò il retto-vescicole posteriore , di cui la lunghezza non 
è in ultima analisi maggiore di tredici assedici linee: Di fatti 
colorò che furono prèseu^MP opie razione per m è eseguita col 
taglio bi-laterale videro còri quanta facilità mi venne fatto di 
estrarre un calcolò del diametro di due pòllici circa. Mi dirà 
alcuno che sarebbesi pure potuto estrarre per il taglio lettera- 
lizzato: sia pure , ma lo sa il cielo con quanta* disterisiouè 
e lacerazione de "tessuti. ^ 
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Aggiungasi che , come voi notate dottamente, le trazioni 
fatte dall’operatore per estrarre il calcolo secondo il taglio bi¬ 
laterale , tendendo a raddrizzare V incisione curva che ne ri¬ 
sulta , la rèndono ancora più lunga; e ché W pi àti o pós te rio re 

>• - i 4 C* a t 1 f f it if f* fj 

della ferità essendo da quelle trazioni re Iròs pi rito in un col 
iettò ; la ferita si trasfonda iti una-sécoridà eurva.srmile alla 
prima è capace di dare esito ad un calcolo di cinque o sei 
pollici di circonferenza. n ' u ’-! ;; 

Non espine élla lesione delle vie gettiteli interne é ; del- 
V inlésìifib rélìb . Gàdènrfò là prima incisione deirùretra Sulla 

V* J a r x 1 • j . * ^ Il . r | •’ 

sua parte * rii e in b r a riòsa é le lamé dello si ro mento dirigendosi, 
u na vòlta uscite dàlia lóro vagina, Subito all’infnori vèrso l r- 

/ fi I 4 0 | «* 1 • & fi ^ 

schiori iti modo a contornare il rètto , né siegue che còl ta¬ 
glio bi-laterale non si lede mai il verumontanum ed i con- 

* r ^ . , c •. c . ■. w li J ù . ' vé 

dotti ejàcrilàtÒri%; cóme sono stato per ripetute prove conviulo 
snl cadavere. :iIjS & ì 

In quanto alla lèsiorie dei retto, voi dite, Chiarissimo Pro¬ 
fessore, eh" essa non può avere luogo fuorché in que Varissimi 
casi in cui per una straordinària distensione quell’intestinò 
oltrepassa il piano de’lati della prostata, éd havvi là necessità 
di dare alle lame dello stromento V estremo grado di dilata¬ 
zione. ]NeI cadavere però io non vidi mai leso il retto , bei*** 
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che più Volte Io avessi disteso prima con corpi molli, ed avessi 
praticato il taglio colle lame dello strumento dilatate all’e¬ 
st remo grado. • - ■ L. • • •. s <_• 

Si è alle voi te osservato il? jeAto ; alquanto allargato prima di 
oltrepassare 1 o jsfinLeve 1 o. I^isi^pilica$ì, oltre ogni dire 
rarissimi , alcuni paventàjnocjla: lesione del retto nel taglio bi¬ 
laterale. Ma siccpmp è>*co$a focàie J1 conoscere siffatta dispo- 
spione di cose prima deiroperazjoué ? col dito introdotto nel? 
Fano , così non è pure difficile di mettere in salvo il retto , 
ove si tagli nel modo per me sopra consigliato cioè in mag¬ 
giore vicinanza del bulbo che dell’ano. > . 


ooismS ’ si jSirisuisIJoLi • ■ rio'- vìm 

iU oiSgBJ lì -oh^v,m cht}\Corichii&itine. 
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b oa ode» svino smuiim' V- b 1 noi c slsistsi 

.Jl l^joy^jrlaMìrale non. ba dunque gli inconvenienti ilei la- 

gl io latjcrali^ato e del taglio ipogastrico, che sono nel primo 
la frequenza .deir emorragia c la lesione del retto ; nel se- 
eyndo la lesione del peritoneo, ed in ambidue 1 ? frequenza 
delle infiltrazioni orinose e purulente. : ih p d?k - 

Jop ha gli inconvenienti del taglio mediano deb dagl io 
.reUo-vescicole anteriore , che sono in quello il pericolo di le¬ 
dere il retto neiratto operativo ; in questo la ^frequei## delle 
fistole e delle croniche flogosi della vescica ,e { del retto : in 
ambidue poi la lesione del vertimonlanuni e 4’ un condotto 

ejaculatore. u , . , . h:>l - ic 

INon ha alcuno de’sozzi inconvenienti e deferitoli del ta¬ 
glio retto-vescicale posteriore. 

Ha il pregio del retto-vescicale anteriore che è la facilità e 
la prontezza dell operazione 9 ed il non richiedere perciò quella 
^scrupolosità e lentezza nell’ operare che sono necessarie nel 
taglio mediano, nel lateralizzato e neiripogastrico a fine di e- 
vilare la troppo facile lesionò delle parli essenziali che circo- 
stanno. 



i(i 2 

ita il ragguardevole pregia de! taglio ipogastrico che k *K 
patere afferrare più facilmente e iti fare Astrazione d r un cal¬ 
colo ben voluminoso; 

Potendosi Col taglio bi-l,iterale levare via dalla vescica ma 
eakolo delta spessezza dì due pollici e più, della circonfweoza 
di cinque a sei pollici e del peso dì sei onde (Beclard), con¬ 
viene dire eh r esso si può applicare a quasi tutti i casi, giacché 
s’ine or» trono ben rati i calcoli aventi un maggior volume. Pochi 

QO . _• 

pochissimi io ne vidi di più voluminosi, benché sommino a 
ttirea duecento le operazioni di pietra per me fatte secondo 
tutti i melodi ili presente usati. 

f, < “ i — , f < ' ' <ì ' _ ;• / C 

Aggiungasi ne 1 casi in din il calcolo superasi <11 molto 
la spessezza eli (Ine pollici , sarebbe ancora cosa possibile di 
estrarlo per il taglio bi-laterale, solo che si prendesse il par. 
rito eli uniSrf i nel tempo dell'operazione il taglio retto-vescicaie 
anteriore, còme voi avete praticato in Un caso con prospero 
successo: la qual cosa nou e difficile. 

Malgrado degli inconvenienti del taglio retto-vescica!'? ante¬ 
riore,, io preferirei ancora in tali casi il taglio bi-laterale con 
.qnesra modificazione al taglio ipogastrico, giacché in genere 
gli inconvenienti del taglio retto-vescica le anteriore sono sola- 

1 • • * r ■ ■ j v 'X • 

inente fastidiosi, mentre quelli dell'ipogastrico sono sovente 
fatali, 

9 Ù * i •*' - 

"'■ 'Ma iilpponendò anche Pesisfenza in vescica d'un calcolo cosi 
voluminoso che non possa altamente essere estratto fuorché <-ol 
taglio ipogastrico, in tal caso per buona ventura rarissimo questa 
maniera di taglio non ha per lo più. che una preferenza di 
Bome, perciocché un calcolo così voluminoso o è accompagnato 

» .* f 1 * r ■ * * I ^ U A* » • » ' • > ' r \ v* l. • * L . v . ! 1 jà ^ | 

da tale guasto della vescica che controindica 1’ operazione, o 
è questa d’ordinario conseguitata da fatali conseguenze per le 

1 * 'i •: v ‘ .* -i l > \ C‘ r.«, ' j V' “ ^ì\' [T 1 » S 

enormi faeerazionr e distaccamenti di tessuti , che occorrono 
keir estrarlo e per le successive effusioni orinose e purulente- 
T ani ■ èi voi ben vede lo ? chiarissimo Prof,, ch'io pendo * 
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Credere che il vostro metodo non sio sol fanto lino fra 1 migliori. 

1 i > Q * 

ma forse il migliore di tutti, e top fido eh'esso salirà in conto 
di metodo generale, come quello che può essere utilmente 
applicato tanto nescasi di calcoli piccoli e mediocri, quanto in 
quelli di calcoli voluminosi (i). Mi spingono a dichiararlo non 
già adulazione o vanità , ma amore del vero e della scienza , 
non meno che la brama d’ invogliare i Chirurghi italiani i 
quali sono sovente i primi nell 1 inventare e non mai gli ul¬ 
timi nell” abbracciare le utili invenzioni esotiche, a sperirnen- 

• , * » ’ ' ** HI 

tarlo. . : . .. t , A, ;: r 

Gradite intanto le mie congratulazioni per il ristabilimento, 
della vostra preziosa saltile, in, un coi voti ardenti eh io faccio 
per la continuazione della medesima, e permettete che vi ram- 
menti che la vostra vita, la quale è un continuo atto di fi¬ 
lantropia , è divenuta una proprietà dell 1 umanità a cui voi 
avete cotanto giovato e giovate co’ delti , cogli scritti e coi 

fatti* 


Storia di castissima ulcera fungosa cancrenala ad una gam¬ 
ba , guarita con la creosozia : del Doti. Medico-Chirurgo 
A yrois io Garbigli etti , Membro del Collègio di Chirur¬ 
gia nella li. Università di Torino. - 

Il sig. Gio. Battista Molineri , d'anni 17 , di Torino , gra¬ 
cile , di costituzione scrofoloso, affetto, già sono, due anni. 


(1) La mia opinione intorno alle cose sopra dette in favore 
del taglio hi-laterale acquisterà nel vostro animo , Ch. Prof , 
vie maggiore valore ove vi sia noto che il taglio lateralizzato 
per me fin qui adoperato come metodo generale, fu per lo 
più coronato da così felice successo che mi è occorso insino 
di ottenere venliduc guarigioni successive senza alcun rovescio . 
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dt emottisi, la quale fu vinta in breve tempo dagli oppoiTunf 
rimedi amministrati dal medico 'curante,' portava, da circa un' 
anno, alla parte superiore di amendue ie regioni jugulari, va¬ 
rie glandule linfatiche comprese da vero stmmoso intasamento, 
alcune deile quali avevano acquistato la grossezza di un’uovo 
di gallina. Sotto 1 ’ uso di un qualche linimento non tardò la 
siffatta enfiagione glandolare a risolversi intieramente e scorn 
parire : ina il giovane si sentì bea tosto travagliato da un 
cupo dolore e profondo ai terzo inferiore del peroneo destro, 
accompagnato da tumefazione deirosso stesso, segno manifesto di 
una incipiente spina-ventosa. Cotesta affezione non curata, in- 
sensibilmente progredendo r si estese al corrispondente perio¬ 
stio e alle vicine parli molli, e presentò nella parte esterna 
della gamba un tumore allungato del 1 volume di una medioere 

V* **-— 


melarancia, Èsùloeratisi quindi i sopranposti tegumenìl , Te** 

* •- xOi'i il * J i i} ^ *V£Y • 1 ? jVg 

venne a scaturire materia purulenta, giallognola dapprima e 

° K •. *1 ' Hi ì> iv^ u,i >[ 3T3 F$riì P*'I <&.g f?*5 Tilt f* 3i 

derìda, poi rerdignaattenuata e fetente. 
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Per lunga pezza dalla sinuosa apertura continuò Io scolo 
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mi ,nn a sostanza sa d iosa , e dal fondo di quelli non cessa-, 
inno di vegetare flaccide fungosità. Consultato a questo punto 
un insigne Professore propose un blando unguento, del quale 

- , c’ • fc-t 1 fi fi o | f., 3 £ . ■; jr > ;• J f-7, b •* (' r S ' ^ T $ ’ ■**» !’ 1 '^iF a -f V /31' • . *7 

Merl’ilt ma r ^malato non senlettdqne 

giqvamento^veruno >> abbandonò questo per sostituirne» ài fri 

suggeriti r}a donnicciuole. Imitili riuscirono tutti y perchè l’af- 

h}zi tuie locale veniva sostenuta da dialesi scrofolosa ; laonde 

’*■> 6 J'i v-' Ji" v J» C/’ r\J AX 3 •-* -t ìi'a • f. _ ^ 1 _• C.- - ' •’3 ? " r ^ 1 f ' T i 7 ' ;”t "1 rV . 

la malattia facendosi ognora più pervicace, ingenerò inappet¬ 
enza, febbre lenta dimagramento , diarrea ecc,, e la neces 
sità del giacersi al letto. L’ipersarcosi inoltre viemmaggìormerrte 
imperversando, in pochi giorni ( verso la metà deJJ’ora scorso 

• ' *' ' ' e - _« *' • j j !»_ j *•' i % t ’ tf', m > ! S **' £ f 1 

aprile ) fu invasa da cancrena, e ridotta ad una schifosa pu-... 
trescenza, dalla quale trapelava fetentissima sanie , copiosa _a 
ségno dà umettare tutto 1 apparecchio , le coltri , e per fino* 
it materasso, L’emaciazioae da ciò aumentò a dismisura;, la 



26? 

/ , . • *«- •* x -‘ p-, f» • * 4' u 1 ('' / '* r'» • ' » < • ' \ 

febbre etica aveva appena alquanta remissione mallo lina , st 
che si aggiunse ancora molesta tosse con escreati puriformi. 

In sì miserevole condizione di cose , chiamalo a consulto un 

V-'T- •• | fi ; $ f} fSffii 1 ì t Q 'i fò ff fi £ S ? *V| ; T 5 ! * U l j ì > 

altro rinomato Professore prescrisse per Pinterno la corteccia pe¬ 
ruviana , e per V esterno le lavature con acido muriatico os¬ 
sigenato allungato neìl 1 acqua , e Papplicazione di filacce im- 

• ». : r vor.n ì ritte «u » , » lt 

bevute di questo ; rimedi al certo efficacissimi a combattere 

• »>"- ;• ' 0 J .’f Vìh k '-‘C ! /*■ • . • : V « *, 

simili affezioni cancrenose v ma che tuttavia , nel corso anche 

• • / t- r ; : vc OJìOi' ÈC : : T * 

eli più giorni, poco o nessun giovamento arrecarono nel no¬ 
stro caso. Ih altra sua visita il stiìlodato Professore dalla ostinata 

, & : i t$ o ■ i v '■ 'si ft - ■ ; "J Q , ■ r« . ' i ; - ;' • ■ - i ó „^„ \ * 

gravezza del morbo locale sarebbe stato propenso all amputa* 

zione , se non rie avesse traveduto 1 esito assai dubbioso, at- 

Mifift.‘fittaci òifSB?.mq t 0 Jlwst sn&q 

teso lo stato di marasrao e il complesso di tolti gli altri sin- 

ifioibnen con »h. .aiiudo*- •;>$•b . ;('■!£* 2-» ' ' ' 3 

tomi noverati. Richiesto 10 , alcuni giorni dopo, di visitare 

• a . r/'iSqji- r . . « (j-. :,i 

per una prudà volta l'infermo, trovai la schiiosa e letente ul¬ 
cera cancrenosa comprendere in lunghezza tutto il terzo infe- 
fiore della gamba, ed in larghezza più de’due terzi della 
circonferenza di essa : prescrissi io pure 1 acido muriatico os- . 
svenato in dose maggiore , e lavature di cloruro di calcia, 
le quali riuscirono anelo* esse nidificaci : pensai quindi io di 
venirne allo sperimento della créosozia ; della quale , pro¬ 
cacciatami pura il ^ di maggio dalla iarriiacià Baricalla , 

s: - j. *1- * j Ol 

mescolai venLi gocce in quatti* once di acqua limpida: m qoe- 
si' acqua ben bene dibattuta, inzuppai piumacciuoli di filacfei- 
ca, co 1 (inali coprii tutta quanta la superficie cancrenosa. Coa 
mia sorpresa, nel rinnovare la prima medicatili a , ossei i ai 
quasi detersi alcuni punti dell ulcera, colà dove era meno 
profonda la mortificazione , e cangiati in escare cenerógnole 
i tessuti cancrenati , é diminuito d' assai ì orrido fetore. !Xon 
erano ancora trascorsi quattro giórni di tale medicazione, pra¬ 
ticatasi due volte tra le 24 ore, che già, nel separarsi pres- 

V ^ v, * ' A, « I ' ‘I • -Vii ’r '• * * • ^ 

sochè tutte le escare , avevano lasciato, nel loro cadere, ross 
t vivaci i sottoposti tessuti. Aumentai, nelle successive medi- 
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catuce , d" alquante gocce la doso della creosoti , ed il wm 
glioramealo progredì con somma rapidità a segno tale , ciré 
nel breve corso di otto giorni la superficie cancrenata fu ri-* 
dotta alla buona condizione di un’ ulcera semplice, ri mas tari, 
bensì ancora in più punti la necrosi dell’ osso. 

Non bo qui osservato quanto asserisce il sig. Reichejjr^h (*), 
aver luogo cioè emorragia al cadere delle, escare, e al deter¬ 
gersi dell ulcera : tu bensì per me soddisfacente il vedere a 
poco a poco cessare tutta quella copia di sanie che gemeva 
io sì grande quantità, e correggersi i;l fetido odore, e T in¬ 
dividuo acquistare buon appetito , e dormite notti tranquille 
fon notevole diminuzione della febbre e della diarrea. 

Ho altresì potuto verificaie la molta efficacia della creoso¬ 
ti;» ad attivare la separazione de’sequestri ; al vedere dopo 

V ' j 

Ire giorni* dacché l’affezione delle parti molli erasi falla sem¬ 
plice, cominciare a cadere due sequestri del peroneo io vici¬ 
nanza del malleolo, e dopo sei altri giorni separarsi pure aJlrj'. 
quattro , che ancora rimanevano lungo tutto il terzo iujfefiope 
dell 5 osso -denudato, e vedersi in breve dalla superficie di que¬ 
st ultimo vegetare bottonceUi incarnatini, e confondersi e im¬ 
medesimarsi con quelli che granulavano dalle parti molli. Kel 
tempo stesso, allo scopo di minorare la molestia della tos*é e 
la copia degli sputi, amministrai internamente la creosozia 
pura ed affatto priva d eupione , nella stessa maniera e dose 
insegnata dà ReiguemUach , in che conti miai per dodici gior¬ 
ni, con notevole diminuzione della tosse del pari che de¬ 
gli escreati. Attualmente ( zt Si maggio) T individuo trovasi 
in istalo soddisfacente; cessata la tosse, la diarrea, e la feb¬ 
bre lenta y e V ulcera resasi affatto semplice , e ridotta già à 
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(i) Ved. il Fascicolo di gennaio i83ì} di (jitesto Reper¬ 
torio , pag. a3. 



«m terzo ; meno della sua estensione , continua a progredire 
verso la cicatrizzazione. Il Professore Bertinatti e il Dottore 
Demakia, da me chiamati a tener occhio a questa osservazione, 
$i dimostrarono assai compiacenti del venire le più volte a, 
casa dell’ ammalato per osservarne con me V andamento. 

Di presente sto pur io sperimentando l applicazione delPad- 
qua di creosozia sopra una fungosa degenerazione del collo del- 
F utero , portandovi contro , attraverso lo speculimi uteri del 
Recamirr, alcuni piumacciuoli di filaccica imbevuti di quella; 
e già ne ho ottenuto un qualche miglioramento, così nella di¬ 
minuzione dello scolo purulento, come nella minorazione del 
dolore. 

Faccio voti, perchè da ulteriori altre applicazioni di questo 
farmaco sopra il cancro fungoso , io possa ottenere gli stessi 
felici risultamene che ottenni nel caso teste riferito del Mo¬ 
lineri , e che si possa una volta rendere menzognero il detto 
Nasoniano , il quale bene spesso pur troppo trovasi tuttora 

veridico : 

« Curando fieri quaedam pejora videmus 
» Ulcera , qnae melius non teligisse fnit* » 


Checche ne sia, egli è certo, che la terapeutica ha fatto ai 
nostri giorni nella creosozia un prezioso acquisto , ed è desi¬ 
derabile ^ che in avvenire una più copiosa preparazione di 
questo farmaco sia per renderlo meno costoso , ed a portala 
perciò delle classi le meno agiate, o sibbene, che il suo suc¬ 
cedaneo, che il Dottore Blaud (i) crede avere scoperto nella 
decozione e neirungnento di fuliggine, venga da progressivi spe¬ 
rimenti confermato ; U che è molto probabile, al solo a*er ri-r 
guardo al grande giovamento che gli antichi traevano dalle va¬ 
rie preparazioni della fuliggine nelle ulcere di mala indole. In 


(i) infra . 
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«oroprovazione di che io qui citerò i due ségnénti passi di 
Hartmash, e di Ettmcli-er: « Praestantissiinuui curativum est 
» ( ( sai fuliginis ) in cancro esulcerato, si in cella soliftum cari. 
* crosis ulceribus setnei ac itcrum intingafirr, venenositas in — 
»■ star vaporis visibilitèr extrahitur. Oleum ftdiginis leni asper- 
>f gine siepius illitum , crustam instar ctitieulae supra indacit, 

» quae Sponté spatio 5 vel 6 dicrutn càdens, ulcus cousoli- 
» datimi esse indicai (i) ». > 

• _ a | a , 

« Extrinsecus crebrius adbibetur foligo in ulceribus , impri- 
» tìih tnali^nis y et cacoeCheis, Sic profilai qrtóddam empla- 
» strum de (ulìgine in Pharmacopofiis* quod imposi toro biibo» 
» uibus et antbracibus pestilentialibus , vàlde commènda tur , 
» propterea qnod atlrahat venenum lbràs, tumorem emolliàt 9 
» et sic ad felicetn .suppirrationem perducat ( 2 ). » 
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Straordinario , e fatale effetto della musica. 

-do.. 9 . «VMéTiB si, u t \ ta B . w . 


Una donna d' orini 2.8 , nata e cresciuta in un piccolo til- 
laggio, ivi, maritata da selle anni, sterile, di corporatura fio- 

; —*, * ^ * V .(( in» 1 ifi ” \ • 

jrid^ f .e ^rp^ta ? |iop ; mai stata inferma, è il soggetto di questa 

r#i» nì ,*<r>u,cjvv, mW i: ; krwhtwì: 

Nella ricorrenza^ d^lla lesta del villaggio cadente in ottobre 
ebbe luogo il ballo in cui suonava una scelta e rumorosa or- 

•* <! “ / . * * ’ "ir»- 3* *• .v?I tJ v iì li- ' i j \ y tfjfi c*. i 


ches-tra cb 1 ella per la prima volta udiva. La festa per caso 
straordinario a quel paese durò 3 giorni, e sempre continuò 
il ballo, a cui questa donna costantemente intervenne, e danzò 

’’ - ■ • - ‘ - ; 1 ‘ 3 il ■ Ì. i £ 7 JM- 


(i) Praxis chymiairica , 1647 , p, 37,-, 

(2.) EUmuller opera omnia, Veneliis ,1690, / om,z } p t 173 


tempre con giubilo , ed entusiasmo : mai non aveva sentita 
una musica pia rumorosa , e danzato con pari soddisfazione. 
Ma finita la festa le restò impresso il suono musicale, che per 
quei tre giorni tanto Taveva allettata e commossa : mangiando, 
camminando , mettendosi a letto ognora le risuonava nella 
testa la varia melodia della musica, a segnochè non poteva 
mai dormire nella notte essendo scossa da quella consonanza 
musicale. I pezzi di musica esclusivamente suonati erano mon- 
ferine, onde le si rieccitava nel cervello la melodia di uua mon* 


ferinai, ed essendo.molte, e diverse quelle che si suonarono, 
ciascheduna che cominciava a ripetersi nella sua testa percor- 
revai tuttodì e regolate il $uÒ>eorso per dar luogo ad un altra* 

e tutte percorrevansi metodicamente come erano siate suonate. 

1/ insomma che: soffriva P ammalata cominciò ad. alterarle 
le digestioni, e tutte !e funzioni corporali talmente si pertur¬ 
barono che si dovettero chiamare i consigli medici. 

Per quanto sia stato consigliato dai dotti e molti medici 
chiamali a questa strana malattia , per quanti mezzi si siane* 
adoperati , e razionali , ed empirici , mai non riuscì di cal¬ 
mare un momento quei suoni che sempre le si ripetevano 
nel capo ; anzi a misura che debole diveniva , e che noti 
poteva digerire , e che le sopravvenivano diarrea , è Su¬ 
dori notturni, maggiormente si taceva intenso è forte il suono 
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nella sua testa , sicché se la teneva sempre fra ambe le mani, 
quasiché il suono dovesse fargliela scoppiare. In tre voliti che 
io fui chiamato a consultare per quésta inferióri, le ho sempre, 
trovato i polsi celeri, irregolari, ed in fine inféi infittenti corriè 
si ravvisano negli spaventali. Ridotta ad estrema consunzione 
nervosa, lVa^sei mesi^mort senza che mai durante ! inlerùnta 
sia stata! un minuto senza essere tormentata dal suono che di¬ 
ventata molestissimo a misura che le si scioglierà la vita : 
di più il suonatore del primo violino usava qualche vòlta per 
vezzo, c pct far ridere la brigala, di fare degli scherzi sul rio- 
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lino di voci disarmoniche dette comunemente false: quest» 
suono, che spesso in sua testa si riproduceva, fa scuoteva mor¬ 
bosamente , ed a misura che si accostava al suo fine più fife- 
4|uen te mente le si ripeteva questa strisciata disarmonica , in 
modochè gridava altamente tei)e d dosi .sempre la testa ferma fra 
le mani : « Ohimè , qual voce falsa mi trapazza la testa ! » 
Non trovo straordinario, che una potenza che ha sì fortemente 
agito neir organo uditivo, che ha fatto una grande, e straordi¬ 
naria impressione sul comune sensorio, abbia potuto stabilirò, 
su desso un moto di ripetizione consimile all'impressione lun¬ 
go tempo sostenuta ; ma che questa non siasi mai potuto, né 
dileguare, nè minorare , e che anzi si sia sempre fatto più 
intensa, e che abbia prodotto una precipitosa cousunsione ner¬ 
vosa , non credo che sia mai statò osservato , e che possa es¬ 
sere argomento di serie indagini ai fisiologi , ed ài .patologi , 
«e come tale l'ho giudicata degno di queste pagine- 
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Recherches sur les vices de confor mallo n de lurèlhre patir 
servir à Vhisloire des maladies de lappareil urina ire ()): 
par le Docteur Vidal ( de Cassis ). 

f* " * ’ • 
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Questo alquanto lungo titolo si è l’epilogo della memoria 
del signor Yidai* , il quale senza pretendere di riempiere la 

** l • « m " '* * l * é * ' . ’ f', ‘ 

lacuna lasciata da tutti i trattati elementari sulle anomalie pio- 

3* O xj sfc f Vitj *. il) .... ' “ < « ,i r * I I: 

prie dell’ uretra espone compendiosamente le numerose ricer¬ 
che da. esso fatte sopra simile soggetto. 

Ecco l 1 ordine del suo lavoro: 

Esamina egli primieramente , se vi sono delle uretre dop¬ 
pie ; tratta in seguito della mancanza dell’ uretra, tanto p&j> 

* *•■■■ M.. ■ i ■ , - - ---- 

j(i) Brochure in S.°« 
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alale, che totale, dell* oblitcra/.ioue di questo canale, e final¬ 
mente delle di lai deviazioni ne r suoi rapporti. 

i. Uretre doppie : analizzando successi vanì ente i fatti riffe- 

riti da Farizio Ildàno , Hallero , Vesalto , e due no (imo- 

• ^ 

li ssi mi casi raccolti da Monod ; il signor Vióal couchiude re¬ 
lativamente a questa prima questione, i. che il glande può 
presentare varie aperture ; a. che vi sono de' casi in cui due 
canali percorrono la verga ; ma che niuna costante osservazioni 
prova l'esistenza di due uretre, che servano ambedue all e- 
fuissione dell 1 orina. 


2. Mancanza totale , o parziale dell'uretra : Sorelli parla - 
di una estrofia della vescica cola divisióne della verga stiliti' 
liuea mezzana, e dice chiaramente che ruretra mancava af¬ 
fatto. Pi nel cita un caso in cui la parete superiore mancar* 
totalmente, V inferiore era conservata, ed il vero-montano in¬ 
tatto ; scandagliando i canali ejacolatori si potè constatare la 
presenza dei condotti prostatici. Riferisce lo stesso autore iti 
seguilo a questo fatto un caso di estrofia della vescica: sui 
lati e " stilla parte inferiore del fungoso tumore vi erano dufe 

■ * ' il V * I 1 

piccole aperture chiuse da valvole, le quali fornivano dirli o- 
rina sotto la compressione del ventre. 


Tutto il calibro del canale può mancare in una data esten¬ 
sione ; la rimanente porzione si apre più o meno vicino alio 
scroto: allora la verga non è formata che dai corpi ca'wn»osi» 
e l'apertura anormale è più largo del meato naturile. Se il 
glande non ha qualche piccolo foro , il liquidò orinario esce 
dall" apertura congenita ; se all’opposto il glande ha ini aper¬ 
tura T orina resta divisa tre le dùe uscite. J 


3. Obliterazione dell uretra : 


ella è rarissima, tuttavia venne 


qualche volta osservata nei neonati. Nei primi tempi della vita 
fetale, Y orina è contenuta in una saccoccia allungala, e chiusa 
.da ogni parte. Questa specie d* intestino stringendosi in alt# 
.ed in basso concorre a formare nel primo senso l uicrco, e nel 
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secondo P uretra : la porzione intermedia è la vescica. Al ter¬ 
mine dell" ultimo canale , si forma la divisione che constitui- 
sce il meato orinario : ma se i tessuti si trovano più spessi 
verso il glande, cederanno in un altro punto: allora può aver 
luogo r epispadia o I ’ipospadia , secondo il luogo della di¬ 
visione anormale. 

Se tutta la parte anteriore della borsa non è riunita, p eu¬ 
trofia della vescica , e P epispadia anderanno insieme. 

X 1 emissione dell 1 orina dall’ombelico è un’anomalia più 
rara : il solo fatto autentico è quello riferito da Labro*, : l’am¬ 
malato aveva l'ombelico allungalo quattro dita, ed orinava or¬ 
dinariamente per r uraco, 

4 . Cambiamenti nelle forme dell ’ uretra : non ostante i 
lavori di Watheley , di Lallejmard, di Dùcamp, il mane vaino 
incerti circa i mezzi di riconoscere la lunghezza dell’uretra , 
onde appregiarne la precisa sede degli stringimenti. Questa 
lunghezza è variabilissima ; i cambiamenti più utili a conoscersi 
cadono snlla sua direzione, e sq! suo grado di curvatura.* egli 
è sempre sulla parete inferiore dell’uretra che si scontrano le 
cavità, i seni, gli orifizi dei vari condotti normali, e anormali, 
d’ onde una indicazione pratica essenzialissima. 

5. * Cambiamenti nei rapporti delVuretra : se il basso-fondo 
della vescica è poco sviluppato, la porzione prostalica delPu- 
r e Irai segue quest’ anomalia, ella traversa la ghiandola più in 
basso r e fas$J più vicina al retto. La disposizione é la più 
comune ; P uretra traversa allora la parte superiore della pro¬ 
stata. Qualche volta P uretra io luogo di essere situata alla 
parte inferiore della verga scorre lungo il dorso di quest’ or- 

gano- ... _ ; 

I cambiamenti di rapporto possono essere ancora molto più 
considerevoli. Il sig. Geoffroi Saiivt-Hi j,xa.ire vide in un feto- 
femminino aprirsi l’uretra alla regione inguinale destra, e l’ap¬ 
parecchio orinario era , come nella talpa-femmina, intieramente 
separalo dalP apparecchio genitale. 


*7* 

Questo la>wo alfrettanto istruttivo quanto preciso non può 
a meno che tare nuore alla dottrina del signor Vidal , e sa - 
rebbe stato necessario di trascriverlo inli era mento perfarlo bea 

conoscere. 

Avendo Ietto #el Giornale Medico francese U Censeur mJ r 
ficai. A or il i 834> il soprascritto articolo datoci dal Chiarissimo 
signor Scipione Pikel, ne feci di buon grado un cenno, per¬ 
chè ini ricordai di avere scritto nel fascicolo del mese di 
Settembre del i8a5 del Repertorio Medico-Chirurgico di To¬ 
rino un caso di uretra ina perforala in ila neonato , il quale 

eie A* I • 4* ( 44 /*%ìp V >r A è w .w t •• \ • 4i « ^ 1 T 1 . - , } J } • 

caso forse avrebbe potuto coadiuvare ai pensamenti del Chia¬ 
rissimo signor Vidal, 

Dott. Rossi . Chirurgo deW Ospedale fi Mirar ale* 

•4 r ^ 0 {V % ■ '4. U W ▼ / Sii #r ^ .X •'* }- R f ' m Vi vi k » £ * * C jS n 1/ • C* 


'SaHà Sacro-coxalgia ; del D. fl/yy. 

r- *' *1 ^ " t » *.• * ■ ' » . -, , 

1/ A. comincia col considerare la struttura spugnosa dèglr òssi 
del baccino , la loro tendenza alla flogosi , ed alla suppura¬ 
tone, maggiore di ciò che sia negli ossi compatti : quindi parla 
del periostio aponeurotico , spesso e solido , che copre il sa¬ 
cro , e le ossa iliache, le cui propagini costituiscono i Validi 
vincoli uuienli le dette ossa : accenna Tostacelo recato da questo 
inviluppo fibroso alTuscita del pus raccolto nel Tosso ilitofr, re¬ 
sistenza tale che prima di essere vinta, si è di già eSé^nilo il 
riassorbimento del pus: indica la mobilità notevole delle Ir® 
articolazioni pelviane , ed infiue precisa le vàrie alterazioni a 
coi simili arti sono esposte, cioè: 1 . L afflusso dei liquidi 
bianchi nei ligamenti articolari verso il termine della gravi¬ 
danza , la flaccidezza di questi ligamenti, ed i diversi succes¬ 
sivi fenomeni; 2 . la debolezza, e la somma mobilità delle ai- 
^colazioni pelviane in certi casi fortuiti , citati da Petente!* , 
c da Lhékitier , disordini suscettibili di giungere al segno , 
che Tosso della coscia segua il femore nei suoi movimenti, coma 

18 
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1’ omoplala , ne segue quelli dell'utnero ; 3. L’infiammazione 
cronica , e la suppurazione della cartilagine dell’ arto sacro¬ 
iliaco, sconcerto finora poco studialo. 

Secondo l’A. la malattia consiste, sia in una infiammazione 


del tessuto spugnoso assai vascolare dell’osso «.acro, o dell’osso 
iliaco, o di tutti e due : infiammazione che si propaga poi ai 
Jigamenti, ed alle cartilagini distrutte dall’ulcerazione: oppure 
iu un tumore flogistico primitivo della cartilagine, e dei Ima- 
rneuti medesimi. In quest’ ultimo caso la gonfiezza può dipen¬ 
dere dalla secrezione troppo copiosa, e dal cumulo della linfa 


ispessala esistente tra le lamine cartilaginose de’ giovani in¬ 
ferrai. Detta linfa rode la cartilagine, la annichila totalmente, 
od ìd parte , v e determina quiudi la carie dell’ osso sacro e 
dell’ osso innominato (i). ... ■ 


Cause predisponenti. Diatesi reumatica, artritica, scrofolosa, 
sifilide, onanismo, ripercussione di esantemi, soppressione dèi 
sudore ordinario de 1 piedi ecc. 

Cause occasionati. Gravi sforzi muscolari nella lotta, nella 
scherma, sollevando pesi, colpi, percosse, cadute, salti, de¬ 
cubito in siti umidi : poggiatura abituale dei sarti ecc. 

La diagnosi varia a tenore dei periodi del morbo, che sono, 
Siel primo* dolore gravativo, pungente e fugace alfa regione 
lombale , creduto un semplice reumatismo : dolore che si esa¬ 
cerba alla notte, opponendosi al camminare, solire l’infermo 
riel giorno un bisogno di stendere la colonna dorsale, il che 

st mbra procurarli un effimero sollievo : il disordine della sa- 
lt|te in generale è insignificante. 

Nel secondo la difficoltà di camminare si cangia in clan* 
-dilazione analoga a quella dejle gravide àgli ultimi mesi, esso 
■è. biu palese alla sera. La doglia si diffonde alla coscia , ed 
aumenta coila pressione esercitata dall’araoti all 5 indiètro, o 
dal di fuori ali ; indentro sopra Tosso innominato : di tanto, in- 

* A ^ a —^ » 

latjlo l infermo sente un torpore nel membro del lato leso; 
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la vicinanza del margine posteriore dell osso ischiatico è turgi¬ 
da, sporgente, e dolorosa alla pressione. Impossibile di decum- 
bere sulla parte inferma : nella stazione, il peso del corpo si 
porla ognora sul membro sano : il membro del lato infermo è uk 
poco più discosto, il ginocchio alquauto flesso, la punta del piede 
diretta iu avanti, e non mai in fuori, od in dentro anche cammi¬ 
nando: la uatica è schiacciata colla piega ebe la divide dalla 
coscia più profonda : V estremità inalata maggiormente gracile. 
e lunga , .ma la distanza del grande trocantere alla spina an¬ 
teriore e superiore delle ossa iliache è sempre Y is tessa. La 
cresta iliaca è sita inferiormente, e più all’infuori dell'ordi¬ 
nario : la tuberosità ischiatica è del pari più bassa, e più di¬ 
scosta d all’ano : questi ultimi segni sono minori alla sera , 
dopo il passeggio , e quando lo sconcerto siede nelle cartila¬ 
gini : [ opposto si osserva allorché la malattia sviluppo*»! «ella 
sostanza spugnosa delle ossa. ; : • - ' ' 

Il prolungamento del membro inferiore del lato infermo per¬ 
siste qualche volta durante tutta la malattia ; altre fiate- verso 
il termine del secondo periodo sopraggiunge un abbreviamenti 
pronunciatissimo, in cui la distanza del grande trocantere alla 
spina iliaca non varia $ ma la cresta iliaca è più prossima alle 

false coste: il membro infermo è ognora diseostòdafTaltroppiù 

- * 

di ciò che sia nello stato normale, e camminando la piànta "dal 
piede poggia del tutto sul suolo (a) : r estensione del ineui- 
Vro in tal guisa accorcialo è passabilmente facile, e pòco da¬ 
ziente. Quando simile scorcio * non esiste, il prolungamelito 
cresce tutti i giorni insieme alla claudicazione, al dolore, alla 
debolezza , ed al torpore. I movimenti tuttavia attivi, passivi, 

,e di rotazione in dentro, non sono dolorosi, purché il corpo 
jsou si spinga sull' estremità inferma. Si notauo alcuni insulti 
di febbre dopo la stanchezza del giorno. 

Nel terzo periodo , il tumore collocato dietro alle ossa 
ilìache si rende più cospicuo , più molle , • si comincia a 
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sentire qualche fluttuazione , si forma un ascesso per conge¬ 
stione al disopra, e dietro del grande trocantere, rasente la 
luberositàr ischiatica, od anche nella piegatura dell’anguinaia. 

Lo spostamento dell’osso innominato sia in alto, che in basso, 
e lo scorcio , od il prolungamento del membro sono costanti, 
é si osservano in tutte le ore del giorno. Lo spianamento della 
natica , e la macie del membro maggiormente si palesano, il 
camminare è penoso tanto al mattino quanto alla sera, il decti** 
fcito impossibile sul lato infermo, il paziente giace sul dorso , 
piegando la coscia ammalata ; e quando si fissa sulla parte sana, 
tiene F altro ginocchio discosto colla destra , oppure con un 
altro sussidio. La febbre aumenta. 

Nel quarto periodò , la cute che copre l'ascesso per con¬ 
gestione sottigliasi , s'imporpora, e si apré. 14 pus transita fra 
j muscoli della coscia , e penetra soventi volte sino al ginoc¬ 
chio. L’infermo ha bisogno delle stampelle ; lo stato dell’an¬ 
guinaia, quello della natica, e del membro inferiore sono come 
nel terzo stadio. 

Il corso del morbo nei due ultimi periodi è lento ma con¬ 
tinuo ; la morte di consunzione chiude la scena, e questo ter¬ 
ribile esito è più rapido allorché, essendosi sconosciuta l'indole 
dell’ascesso, si commette la colpa di aprirlo. 

Nell’ autopsia degli estinti nel quarto periodo si trovano la 
cartilagini corrose, le superficie articolari cariate, e non di rado 
rifinite da una specie di cucitura. ... 

La sacro-coxalgia può confondersi e on alili morbi. Alcune 
volte l’articolazione sacro-iliaca è talménte flaccida che Tosso 
innominato è mobile in una certa estensione, ed in ogni dire¬ 
zione. Questa mobilila fu osservata da un gran numero di medici: 
ma qui il prolungamento del membro alterna ben presto col- 
Taccorciamento, il che non si vede nel secondo periodo. 1/A. 
avrebbe potuto aggiungere che nel caso riferito la mobilità 
deve essere uguale nei due Iati, e che vi manca il dolore. 
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La sede del male , il camminare piuttòsto strisciante che 
zoppo, differenziano il primo stadio della femoro-coxalgia da 
quello della sacro-coxalgia. 

Nel secondo periodo il risalto del grande trocantere senza 
spostamento della spina anteriore , e superiore deirosso inno¬ 
minato, r altezza uguale delle tuberosità ischiatiche , é delle 
creste iliache ecc. fanno riconoscere la femoro* coxalgia. 

Nel terzo periodo della suddetta Io scorcio è pronto se il 
capo del femore sfugge dalla cavità cotiloidea : è lento se una 
di queste parli viene distrutta dalla carie. Ma il grande tro¬ 
cantere si approssima alla cresta iliaca: varii sintomi soprag¬ 
giungono giusta che la lussazione arriva prima, o dopo : il me¬ 
nomo moto attivo, o passivo cagiona acuti dolori : infine nei 
casi rari ove il capo del tempre sì ferma al davanti del foro 
ovale , la posizione del grande trocantere , e la direzione del 
piede e del ginocchio tolgono ogni sbaglio. 

Si è soltanto dal corso del morbo che si può distinguere la 
■sacro»coxalgia dalla claudicazione congenita descritta da Pa¬ 
letta , la quale dipende da un vizio di conformazionè del- 
Particolazione coxo-femorale , da cui ne risulta Io abbrevia¬ 
mento del membro (3). 

La sciatica si conosce per Pacatezza del dolore il quale au¬ 
menta colla pressione esercitata sulla fossa ttfocanTerica , o 

sotto il ligamento di Poupabt (4). 

La sacro-coxalgia non è suscettibile di guarigione perfetta, 
eccetto nel primo periodo : nel secondo , e nel terzo nasce 
necessariamente un 1 anchilosi , ( che non è un grave inconve- 
nieute nell’ articolazione di cui si parla); se sopraggiunge la 
carie, la morte è inevitabile. 

Gli cinti-scrofolosi 9 gli cinli-retirnctlici 4 gli cinti-artritici 
gli anli : sifilitici , lo ristabilimento delle funzioni sospese della 
pelle , i bagni freddi , o caldi, il riposo assoluto, sono i me¬ 
lodi terapeutici preconizzati dall’ A. 
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Come nieazt loeaii si consigliano le mignatte, le wmiifie*- 
•ioni, i fregameli mercuriali , gli unguenti irritanti, gli em- 
piastn londenli, i derivativi, p, e . i cauterii , il moxa, i * e . 

ecc ( 4llgememe medizinitche zeilung . ) 

ÌNote del Collaboratore Doti. GiiRniGtiETTi. 

[i) Noi giudichiamo più conforme ai lumi ddVodierna pa¬ 
tologia il credere, che i va rii guasti organici , cui vanno sog¬ 
gette le fibra-cartilagini, non da altro debbansi ripetere , che 

dal progredire della stessa fiogosi lenta , dalla quale sono 
invasi quei tessuti . 

(a) Questo sintomo non è costante. Bjssio ( Obs. anaL 
•hr. Dee. i obs. 3. ) riferisce l’osservazione di uno studente 
di anni 20 , travagliato da questa malattia , il quale aveva 
tl membro del lato affetto raccorcialo, e non altrimenti cam¬ 
minava che poggiando a terra con la punta del piede. 

0) Questa proposizione a noi pare sia troppo generale , 

• se mal non ci apponghiamo , non ci sembra impossibile 
•osa il potere distinguere , anche nei primi periodi , cotesto, 
affezione dalla claudicazione congenita dipendente da vizii di 
•onformazìone aventi sede o nell’acetabolo, o nel capo del 

femore, o nellcf cervice. I seguenti diagnostici segni possono 
sgombrare ogni dubbio : 

*** * * ^ •* J.v ' ! ' V ( * r ‘ - * «4 ' * * f• .+ 1 *. 1 > 

a. Nella claudicazione congenita l’arto affetto suole essere 
più breve del sano - laddove nella sacro-coscialgia i fan- 
•iuili hanno il membro del lato affetto più lungo del sano. 

b. Nella claudicazione congenita il grande trocantere è 

piu sporgente, e più elevalo verso la cresta iliaca. 

e. Il solco delle natiche è situato nella sua naturale al 

ietta ; solamente per la maggiore elevatezza e sporgenza del 

grande trocantere , la sua estremità esterna è per lo più 
fratta alquanto in su. 

d ' L osso dominalo non è nè più elevato nè più depreco. 



- ». La tuberosità ischiatica non è più bassa nè piu disco¬ 
sta dall’ano ; il perineo non offre maggiore concavità nello 

stato naturale . 

f. La forma naturale della parte posteriore del bacino per 
lo più non varia, 

g. riessnn dolore nè dal camminare , nè dallo estendere 
l'arto del lato affetto , nè dal comprimere l'osso innominato 
dall’ innanzi allo indietro , o dall’ esterno all’interno. 

h. Se si metta supino il fanciullo , e si tragga con al- 
quanto di forza il membro raccorciato, questo si riduce alla 
sua naturale lunghezza , per ritornare ben tosto alla sua 
primitiva brevità col cessare della forza estendente. 

i. Il sesso femmina, giusta l’osservazione di Paletta, va 

più soggetto alla claudicazione congenita. 

( 4 ) Anche la psoìtide, specialmentela lenta, debbesi anno¬ 
verare tra le malattie, che facilmente possono venir confusa 
colla sacro-cosciatgid. Ad evitare l’errore basterà il consi¬ 
derare, che la psoitide non apporta veruna mutazione nella 
rispettiva lunghezza delle estremità ; che il malato non può 
piegare il tronco o la coscia in sul bacino senza provare 
acerbe doglie ; che finalmente il dolore nella psoitide ha la 
sua sede precipua nella regione tombale ; laddove nella sa- 
cro-c.oscÌalgiu si fa sentire specialmente nella regione del 


sacro. 



Esperienze sulla tstila del sangue, e sopra i che esso 

conitene : del signor G. H* Uof fxiais jy. 


Ecco le questioni che VX. cere a di risolvere io questa memoria - 

1. 'Il gas acido carbonico può esso rendere il sangue nero? 

2 . Il sangue contiene esso dei gas non combinati . e quale 


è la loro natura ? 

3. Un sai neutro, tema Tintermedio dell* aria atmosferica, 
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oppure quest: ultima senza il concórso del sai neutro, può „ so 
imprimere al sangue nero una tinta vermiglia ? 

4- È forse possibile con una macchina pneumatica estrarre 
dal sangue tutto il gas non combinato, che esso contiene? 

5. Quale è l’azione di vari, gas sulla sostanza colorante 
del sangue, combinata con una proporzione normale delle ma¬ 
terie saline, oppure con un eccesso delle medesime? 

Il D. Steven*, che si occupò in proposito, ebbe i due Ser 
gitemi risultali; che tutti gli acidi rendono nero il sangue rosso, 
e che la presenza di un acido è la cagione della tinJ (t) nera’ 
del sangue renoso. Simile conclusione non andò a garbo della 
Lancet ,. che inserì un articolo pieno di dubbi! , per togliere 

» quali IIoffman» intraprese una serie di esperienze delucida- 

tive , impiegando sangue venoso nel suo stato naturale. 

Agitando il sangue venoso in un bicchiere di vetro con pic¬ 
cole pietre angolari , egli ottenne la coagulazione della fibri¬ 
na, ed il liquido restante consistente in sostanza colorante so¬ 
spesa nel siero, versata, ed agitata con aria atmosferica assunse 
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f ( 1 ) Nel sangue recentemente estratto, sia arterioso , sia 
venoso, riscontrasi sempre una leggera alcalinità dovuta ad 
una piccola quantità di soda libera , che serve probabile 
tnenie a tener di sciolta l'albumina dello siero ; dunque non 
può esisterti acido Ubero di sorta. Un leggerissimo grado d'aci- 
dila basta per coagulare istantaneamente il sangue , dunque non 
potrebbe esistere nel sangue venoso fintantoché è nel torrente 
dalla circolazione. Queste cose vengonci insegnale dai mi- 
gliori scrittori di chimica organica ; del rimanente , non si 
porta neppure un fallo , ed un' autorità in appoggio di tale 
asserzione. Si è in contraddizione con quanto ci dico no 
avere scrupolosamente osservato i padri della medicina : in¬ 
fatti c'insegnano essi come nei malati di scorbuto molto più 
alcalino riscontrisi il sangue, t nello stesso tempo mollo più 


nero. 
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una beila- tinta vermiglia. Fece passare cautamente una corrente 
di gas acido carbonico tra una porzione di dello liquido , il 
cui calore divenne di più in più carico, ed infine dopo qual¬ 
che minuta seconda si offrì nera come quella del sangue ve¬ 
noso : ma agitandola coll'aria atmosferica , il liquido ben tosto 

riprese la sua prima ùnta porporea (\). 

La seconda serie delle esperienze dell' À. tendevano a sta¬ 
bilire se il sangue passando dal rosso al nero assorbisce il gas 
acido carbonico ; se questo liquido, soffrendo un opposto can¬ 
giamento , si spoglia di una parte di questo gas , ed infine se 
in detto casò esso assorbisce l’ossigeno. 


, . • q ^ / j** *•** * / y* * •/ 

Collocando sotto il recipiente di una buona macchina pneu¬ 
matica una dissoluzione naturale di sostanza colorante nel siero, 

* , , . ^ ^ ' i V V ^ il 1 ^ • ì 1 

satura di acido carbonico, e per conseguenza néra, la quale 
si- era abbandonata libera alFaria, alfine di permettere ài gas 
di svolgersi del tutto' FA., al momento che si effettuò il vuoto 
vidde una piccolissima bolla di gas isfuggire dal liquido : ed ot¬ 
tenne un identico risultamento con una soluzione simile , ma 
satura di aria atmosferica. 

, , - v ( . *, i« i J9 i: 1 Vi n 1 , 

A schiarimento di questa esperienza si noti che le ricerche 
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del signor Dutrocoet sopra l'endosmosi a, e del D. Mitchell 
sopra il potere che hanno i fluidi di penetrarsi, eA il fatto 
della forza immensa con cui il carbone nuovamente acceso as- 

. . - ' 4-, r ' X- '•>?- »! >' *■ 

sorbisce i gas , provarono che non è possibile colia tromba 
pneumatica di estrarre dal sangue una porzione maggiore di 
gas di ciò che è sospesa meccanicamente, o che sorpassa il punto 

> . . ^ •>. •y." f' 3 J» Jì4»wi 4 J*f '* * * 

di saturazione del liquido. 

Appoggialo a tali basi FA. segui il corso delle sue indagini 
onde verificare se in realtà vi è assorbimento di ossigeno , e 
sviluppo di acido carbonico nelle mutazioni di colore del sangue. 
Una soluzione di sostanza colorante nel siero, satura di acido 


( i ) Niente di nuovo. 



carbonico , e situala per cinque minuti sotto la campana pnes- 
inatica , venne scossa fortemente con aria atmosferica. Una 
parte del gas fu assorbita, ed il rimanente intorbidava l’acqua 
sii calce. Si ebbe con ciò uno sviluppo di acido carbonico , 
dunque il sangue prima dell’esperienza conteneva de! gas acido 
carbonico, il quale aveva resistito all’ azione deila tromba pneu- 
malica. L istesso si ottenne coli' idrogeno.* 

• • : r j ’-L,. p 

Detta esperienza eseguita in condizioni inverse, cioè con una 
soluzione satura di aria atmosferica, ed agitata coll’acido car¬ 
bonico produsse uno svolgimento di ossigeno. (,). 

Il gas ossigeno gode esso della virtù di tingere in rosso H 

sangue positivamente, o negalivameute ? ecco le esperienze in 
proposito : 

Sangue arterioso puro, coagulato, e diviso in pezzi prima 
che il siero abbia avuto tempo di separarsene, venne trovato 
di una beila tinta rossa in tutti i suoi punti. Ma appena che il 
sangue rappreso espelli una certa dose di siero, si nòto, che esso 
non manteneva il suo colorito vermiglio, fuorché nelle particelle 
in contatto col siero, 1 interno assumendo una tinta nera. 

Ma siccome in questa esperienza il sangue grumoso con¬ 
traendosi, poteva sbarazzarsi e di aria, e di siero, PÀ. si ac¬ 
cinse ad altre ricerche. 

Una parte del grumo del sangue venoso, spogliato per quanto 
si può di siero, rimase nero esposto all’aria atmosferica. Un’ 
àltra porzione che si era arrossita , bagnandola con siero , ed 
esponendola alP aria, divenne nera ben presto immergendola 


(i) Dunque le affinità che hanno l'acido carbonico e l'os¬ 
sigeno pel sangue sono presso a poco eguali , e la vince sempre 
quello ,che trovasi in maggiore quantità ; questa è una di - 
mps trailo ne di quanto ci ha provalo il nostro Bertollet , 
comportarsi^ cioè i corpi ira loro non solo in ragione dulie 
affinità elettive , ma anche in ragione, delle loro masse. 
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Sell" acqua distillate. Cimentata di nuoto all’aria dopo una re- 
sidenia di alenai minuti nell’ acqua , non cangiò colore* 
1’ ispesso occorse sottomettendola ali 1 azione dell’ossigeno. All* 
opposto acquistò subito una viva tinta di porpora , tuffandola 
in una forte soluzione di sale privo di aria , mercè una pro¬ 
lungata ebollizione. 

O 

Ma seguitiamo le altre esperienze. 

Una soluzione di sostanza colorante nel siero che aveva acqui- 
stato una tinta rossa per 1’ agitazione con V aria atmosferica , 
si fece ancor più bella, conducendovi sopra una corrente di gat 
ossigeno. Una corrente di azoto l’annerisce , ma non tanto 
come l'acido carbonico. ... Mischiando una soluzione di sale 
imbevuta d’ idrogene con una soluzione di sostanza colorante 
eziandio inzuppata d’idrogene, quest’ ultima diventa tosto rossa, 
ma ritorna nera» aggiungendovi una nuova quantità d idrogene* 

Aggiungendo un poco di rouriato di soda polverizzalo, all* 
soluzione nera della sostanza colorante , esso le procura una 
vaga tinta vermiglia , che si fa di nuovo nera introducendovi 
dell'acido carbonico. 

Da ciò ne segue che quantunque il sale arrossi la sostanza 
colorante , niente meno 1’ ossigeno positivamente accresce la 
vivacità di detta tinta vermiglia del sangue, in cui esiste una 
proporzione normale di elementi salini. 

I fatti riferiti possono rischiarirc la cura del colera spasmo¬ 
dico. Iu vero , le varie opinioni pubblicate intorno alla fisio¬ 
logia patologica di questa malattia pajono còncordare sopra 
questo punto, che il sangue rosso essendo lo stimolo naturale 
della parte sinistra del cuore , e che nel colera lutto il san¬ 
gue essendo diventato nero, 1' indicazione da seguirsi si è di 
restituirli il suo colore rosso. Per ottenere tale scopo si con¬ 
sigliò 1’ inspirazione del gas ossigeno : ma venne provalo’ eh© 
l'ossigeno solo, e senza l'interna edio delle sostanze saline, noti 
imporpora il sangue. Ma nel colera unito a diarrea, il sangue 




■2 8 L 


il spoglia rapiJisvrmamenle dei suoi sali : dunque i' ossigeno 
solo non sarebbe di veruna utiljlà. Perù siccome questo* g as 
possedè la virtù di rendere più viva la tinta rossa della so¬ 
stanza colorante, quando essa contiene |a proporzione normale 

‘ ld Sa!c ’ ne se S He naturalmente cbe l’inalazione d’ossigeno sa¬ 
rebbe un potente soccorso delle injezioni saline nelle vene, o 

d. ogni altro mezzo proprio a ^stabilire nella massa del san¬ 
gue- la proporzione regolare del saie. 

Malgrado sia sinora impossibile di spiegare il modo con cui 
«bgas acido carbonico con un’eccedènte di sale sempre rendi 
«II sangue nero , ed anche distrugga la proprietà di cui gode 
| l ana atmosferica di fare rivivere la tinta vermiglia , questo 
tatto menta tuttavia di (issare l'attenzione dei fisiologi. Esso 

può eziandio rischiarile la patologia dello scorbuto marino, in 

CUI san § ne è nero ; questo morbo scoppia dopo T uso pro¬ 
lungato dei cibi salali, e la guarigione s’effettua mediante un 
■regime contrario , cioè coi vegetali, e con alimenti freschi ; 
)ion e improbabile che la causa prossima di detta malattia con¬ 
sista nella presenza di un eccesso di sale nel sangue, proporzione 

troppo forte per potere essere evacuata dagli organi secretorii. 
j- A. conchiude quindi : 

t. CJie il gas acido carbonico annerisce la parte colorante 
del sangue sospesa nel suo proprio siero. 

a. Che laria atmosferica, e l’ossigeno li restituiscono il suo 
colore naturale. 

3. Che l’azione della macchina pneumatica non è suffi¬ 
ciente per estrarre dal sangue la totalità dei gas sospesi (i). 


(0 f S as ne l sangue non sono sospesi ma dis ciotti ; quelle 
porzioni poi che sono realmente sospese vengono dalla mac¬ 
china pneumatica separate , siccome ci ha superiormente pro~ 


voto,. 
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‘ < v Che nè Taria } nè 1’ ossigeno senza l'intermedio di so- 
-stanze saline non possono imporporare il sangue nero. 

5 . Che il sale all'incontro senza aria l’imprime una tifila 
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vermiglia (i). 

6. Che il sangue privo di sostanze saline è nero (2.). 

7. Che il sangue con eccesso di sale, ed impregnato di acido 
carbonico è nero , e che la sua tinta rossa non può ristabilirsi nè 
coll’aria, nè coll’ ossigeno, nè con una nuova dose di sale. 

8. Che il gas ossigeno puro ravviva il color rosso deU cma- 
tosiua sospesa del siero impregnato di aria atmosferica ( 3 ). 

* '*• ? . •' . . * -V . -f> 

9. Che l’azoto non annerisce il sangue rosso (4). 

10. Che l’acido carbonico , e Tidrogene lo anneriscono. 
Inoltre l’A. considera probabili le seguenti conchiusioni : 

a. Esistere il gas ossigeno nel sangue arterioso. 

b. L'inalazione di detto gas poter essere proficua in alcuni 

casi di colera. 

<p. L’ eccesso di sale nel sangue, esseri la causa immediata 
dello scorbuto di mare. 


( 1 ) Non lo crediamo abbastanza provato , giacche l acqua 
o lo siero di cui si serve per dissolvere il sale devono con¬ 
tenere delV aria atmosferica . 

( 2 ) Si domanda se in tale stalo menti ancora il nome di 
sangue ; se le manipolazioni cui si sottopone per privarlo 
dei sali noti siano capaci di allevarne la crasi. 

( 3 ) Noti sappiamo come qui vi entri Varia atmosferica . 

( 4 ) Superiormente , dopo di aver parlalo della sostanza 
colorante del sangue resa vermiglia per agitazione coll a- 
ria atmosferica , si dicono queste precise parole: « hna cor¬ 
rente di azoto l'annerisce , ma non tanto come l acido car¬ 
bonico ». 


I Collaboratori. 
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Imiterà dr GaEtamo Pertv sio D. Medico -Chirurgo , Membro 
del Collegio di Chirurgia di Torino , al Dottore Medico - 
Chirurgo Berti matti , Membro dello stesso Collegio . 

Parigi, il i.* aprile 1 83^. 

Amico e Collega , 

Leggeudo il vostro articolo sulla litotrizia, inserito ne! Re- 
perlorio Medico-Chirurgico del Piemonte, in settembre 1 833 
ho trovato, che voi vi siete indotto, per certi motivi, a cre¬ 
dere che P esperienza ha giudicato sfavorevolmente per la li¬ 
totrizia. Fra questi molivi voi fate menzione della possibilità 
di rompere l'uretra , dell'incontinenza dell' orina , del pizzi - 
carnento della vescica colle branche del liloprione 9 e voi se¬ 
gnalate particolarmente un accidente che voi dite possibile in 
ogni litotrizia , il quale consiste, secondo voi, nella interposi¬ 
zione di frammenti di calcolo tra le branche del litoprione, j 
quali frammenti si oppongono a che le branche possano chiu¬ 
dersi esattamente. 

INella disamina di questi motivi non potei concepire un’ opi¬ 
nione conforme alla vostra; perciò, Collega mio, per Io stesso 
sentimento nobile dell’ amore della verità , che vi ha certa¬ 
mente determinalo a pubblicare il vostro avviso su questo inte¬ 
ressante soggetto, permettetemi, che vi espouga le mie riflessioni. 

Senza arrestarmi sui primi inconvenienti, i quali si trovano 
già in differenti scritti di litotrizia giudicali di nessun valore 
per Screditare quest’operazione, io mi arresto all’accidente 
gravi? , di cui voi dite d* essere stato testimonio allorquando 
il chiarissimo Prof. Riberk praticò la litotrizia sopra un adulto. 
Ho io pure assistito a quest’ operazione, ma la difficoltà , che 
si ebbe a provare per ritirare lo stromento non dipendeva da’ 
frammenti di calcolo posti tra le branche del litoprione. In 
elicilo 1’ accidente, che voi qui segnalate, non può accadere. 
Simi! cosa io non vidi mai nè nelle numerose prove, che feci 
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sul cadavere , nè in gran numero di operazioni di litotrizia , 



$he Lo visto a praticare costì , notabilmente dal D. Ci viale , 
d‘ alt rollile ciò che è provalo dall’ esperienza si deduce dalla 
teoria. Vi prego in fatti d'osservare, che i margini delle bran¬ 
che della pinzetta presentano una superficie troppo ristretta 
perchè i frammenti possano trovarvi uu punto d’appoggio suf¬ 
ficiente, questi margini poi sono rotondati, e le branche non 
lasciano tra loro nè nel loro rapporto colla cannula esteriore, 
ed il litotritore alcuno spazio sufficiente per dare ricetto ad un 
frammento di pietra: soggiungerò, che il litotritore nel suo mo¬ 
vimento d andare , c venire , e per la disposizione, che pre¬ 
senta la sua estremità dentellata, spezza quanto polrehbe tro¬ 
varsi di frantumi calcolosi nell’intervallo, che separa ciascuna 
branca. Così dunque, voi vedete. Collega mio , che Taccidente 
che voi narrate, devesi attribuire a luti 1 altra causa, che alia 
presenza di frammenti di calcolo tra le. branche dello stru¬ 
mento. Egli era tanto più importante di notarla , che si cer¬ 
cherà altrove la causa delle difficoltà . die si presentarono in 
questo caso, di ritirare lo stromeuto dalla vescica. Mi limiterò 
io dunque a fare osservare, che nelle operazioni, delle quat¬ 
to foi testimonio a Parigi , prima di ritirare lo stromenlo dalla 
vescica si ha PattenzLooe di schiacciare tutto ciò, che potrebbe 
trovarsi di pietra tra i becchi delle branche , e la testa dd 
perforatore, e d’assicurarsi se le branche sono esattamente ap¬ 
plicate contro le /accette laterali del perforatore, pratica così 
sicura, che facile. 

\oi parlale in seguilo d’altri accidenti gravi da voi notati 
in esperienze fatte sopra il cadavere. Pariate p. e. dell* im¬ 
possibilità di ritirare il perforatore, dopo avere trapassata la 
pietra. Egli è ancora un punto questo , sopra il quale voi roj 
permetterete di sottoporvi qualche osservazione. Il perforatore, 
attesa la sua disposizione , fa un buco due volte , ed anche 
tre più grande del suo diametro, ciò che rimila dalla incli¬ 
nazione excentrica della parte, che sopporta la testa. La dif¬ 
ferenza di natura e deusila nel!i >jij aliali della pietra non 
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potrebbe qui produrre il risultameòto che voi annunziate , dóve 
la pietra è friabile, la perforazione è più rapida, m;| il dia¬ 
metro , e la direzione del foro non possono variare. 

L’altro accidente infine è quello dell’insinuazione di due 
branche del litoprione nei fori opposti della pietra , risultanti 
d’una perforazione già praticatavi. Questa circostanza che voi 
temete cotanto, non lo è da pratici i più esercitati nella lito- 
trizia , perchè desta rende la presa della pietra più facile , e 
più sicura, poiché allorquando la pietra è perforata essa offre 
dei punii d’appoggio alli uncini della pinzetta per aggrapparle 
più facilmente. 

Voi estendete in ultimo le vostre riflessioni sulla sonda retta 
del signor P. Baroni per V espi orazióne della vescica, e dopo 
averne notati i creduti vantaggi , giudicate la sciringa curva 
talvolta indispensabile. Voi non ignorerete che ben soventi dei 
calcoli in vescica sfuggirono alle indagini (fatte colla sciringa) 
dai più abili Chirurghi. Perciò invano ci lusioghéressimo noi 
d’ottenere fedelmente dalle esplorazióni con una sciringa qua* 
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lunqtie giuste idee sul volume, sulla durezza , scabrezza, le¬ 
vigatezza delle pietre in vescica : cosa che si giunge meglio ad 
ottenere con altri mezzi. Del resto egli è meno coll’ apice di 
una sonda , che col suo corpo , che ricaviamo noi le sensa- 
zazioni della scabrezza , e della levigatezza de’calcoli in ve¬ 
scica , e la sciringa curva portasi egualmente bene in ciascun 
angolo della vescica, è altresì più atta a dare idea del volu¬ 
me del corpo contenutovi. Essa in una parola presenta me¬ 
glio il cumulo dei vantaggi, che a questa sono attribuiti , e 
l’esperienza in’ insegna a servirmi piuttosto delle sciringhe 
curve, che delle rette tuttavolta, che abbisogno di fare il ca¬ 
teterismo ad oggetto di esplorare la vescica. 

Gradite, Collega mio, queste mie riflessioni coi sentimenti 
di stima , e d’amicizia, che nq il bene di esternarvi dicendomi. 

Vostro Obblig. mo Amico e Collega 

/ . - 

Pertpsio. 



V . Schiara Rer. Aro. 


V. Belligeri Preside della Facoltà Medica. 

r* Si permeilo la stampa : 

VACHINO per la Gran Cancelleria 
Torino il 20 giugno 1834. 
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fratta questa parte della Leucorrea scrofolosa . Questo male 
ebe può aoche attaccar 1‘infanzia, può venir faciline ole confuso 
con quella secrezioue vaginale, che mostrasi soventi nelle zitelle 
pletoriche, irritabili, prima o dopo le purgazioni meostrue. 
Vuoisi far la più grande attenzione al portar frequente delle 
mani della malata sugl organi genitali , ed alla funesta abitu¬ 
dine della masturbazione , che indi ne seguita. Il regime die¬ 
tetico è indispensabile alla riescila d ogni qualunque metodo 
curativo. Recasi di estrema debolezza raccomanda 1 A. 1 uso 
della faba pecuritn. A misura che vico dille» ila 1.» cura di 
questa malattia più difficile ne diventa la guarigione. Anche 
qui i topici spesso arrecano piuttosto aumento, che diiuimi/ion 

di male. 
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Questa parte ha per soggetto l'induramento scrofolóso del¬ 
l’utero; accenna in primo luogo FA. le cagioni valevoli a 
produrlo, che convengono tutte nell’ eccitare infiammazio- 
ne, della quale è sempre effetto l’induramento quando esi¬ 
ste. Comincia per Io più all’orifizio, ed insensibilmente alle 
altre parti di quest organo si diffonde. I sintomi principa¬ 
lissimi sono i seguenti : enfiagione delle pudende esterne; di¬ 
spepsia, isterismo, formicolio nelle vicinanze dell’utero, men- 

struazione eccessiva , ed iiregolare; tumori serosi al cavicchio 

« 

del piede. E da avvertirsi che la più accurata visita delle parti 
sia interne, che esterne genitali non guarentisce talora dall’il- 
lusioue di sanità. Havvi talor ninfomania, talor ripugnanza ai 
piaceri venerei. Passando alla cura dell 5 induramento uterino 

L ^ • 

F A. ammonisce non doversi tentar la guarigione di esso oel- 
1 anno climaterico ( 1 ) , poiché si corre pericolo di favorir il 
passaggio del male alia condizion cancerosa, il che può anche 
succedere per l’uso imprudente delle injezioni o per l’aggiun¬ 
gersi di inali artritici, o venerei. Devesi con ogni mezzo tentar 
di ridestare la leucorrea, quando la di lei soppressione die 
origine a questo male. Adoperati i mezzi opportuni a combatter 
la metrite ove 1’ induramento sembri imminente, od esista, si 
a oS ,u S iler ^ 1 uso ne ll e vicinanze dell’utero di unguento mercu- 
riale doppio con olio di mandorle o di giusquiamo io piccola 
quantità. 

Esistendo I induramento oltre le sanguette, i revulsivi cutanei, 
il calomelano, la cicuta, la belladonna, l’A. raccomanda allorché 
1 ammalata sopporta già una leggier pressione sull’ orbano affetto, 
la duodecima, poi la sesta parte di un grano di idroclorato d’oro 


(r) Sembra con questo nome doversi soli intendere Canno 
iti cui cessano i mentimi, . 

Nota del C. 
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caa nitrato di poiana, sospendendone l'uso alcuni di prima, • 
pendente la inenslruazione. È qui pure non possiamo approvar 
l’uso promiscuo permesso dall’A. dell'acqua di lauroceraso col¬ 
l'acetato di morfina, e coll'acqua di castoro. Quanto ni bagni, 
i vaporosi sembrano convenevoli, ad esempio quelli rf J Aix in 
Savoja, però i salsi o ferruginei non convengono che verso 
il fine della malattia. Come s’aununzr la degenerazione cance¬ 
rosa della matrice ognun che abbia letto gli scrittori principali 
di Chirurgia lo sa, diremo perciò solo che il nostro A. stima 
il carbone animale esser l'unico rimedio dotato dì qualch'eifi- 
cacia in questo' male. La dose sarà 1 di mezzo grano o due mat¬ 


tina e sera , cessandone , od aumentandone 1’ uso secondochè 
la traspirazione notturna si fa più o meno abbondante. Finisce 
questa parte l'A. col dire che la cagione de’ frequenti abortii 
che patiscon le donne scrofolose, fenomeno sì ben descritto da 
Madama Boivnr, consiste nell’ aderenza morbosa dell’ utero al 
retto. 


XII. 
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E pensiero dell A. che le malattie scrofolose cutanee debba* 
riguardarsi quali crisi ordinate dalla 1 natura onde venir liberato 
da una quantità di umori linfatici; comincia TA. ad accennare 
il metodo generale proprio a tutte, quindi discorre di alcuna 
di esse in particolare. I rimedi esterni soli sono piuttosto no¬ 
civi, retropulse si richiamino tosto ; l'asprezza di pelle che esse 
lasciano cede a bagni di latte ne'quali sciolgasi sapone veneto. 
he zitelle, gli « emorroidali scrofolósi mostran talora una o più 
macchie brune , esse dipendono da uno sconcerto della fun¬ 
zione del fegato , e si guariscono col combinare alla pulitezza 
della cute I uso del rabarbaro congiunto agli altri aliti scrofolosi 

n i? 

falerni , poiché i topici non hanno efficacia alcuna in questo 
caso, checché dicasi da alcuni in lode della tarlix lapalhi acuti. 
Un male frequente negli sciololosi si e I a eemparsa di pierei# 
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vescichette sul volto che si fa rosso , con pizzicore, e succes¬ 
siva desquamazione furfuracea, o talora anche degenerazione 
cancerosa. A guarirlo richieggonsi alcune sanguette nelle vi¬ 
cinanze della parte malata , non che leggiere applicazioni di 
latte d’amaqdole , con poche goccie d'acido prussico. Ac¬ 
cenna quindi XA. la genesi di pustule rosse acute che -negli 
scrofolosi dediti airòDauia, o di affievolito sistema nervoso ha 
luogo, e che i Patologi chiamano Acne scrophulosa\ il con- 
jugio, o la leucorrea le fa taldt scomparire nelle zitelle; oltre 
gli antiscrofolosi , gli eccopròtlici , i revulsivi, le lozioni con 
alcool diluto ed acqua di rosa, l’A. consiglia eziandio di toc¬ 
carle con succo di primula . . : v ; - 

. L’ erpete -scrofoloso dura per lo piu quindici • giorni , veste 
abito esterno differente; e ricompare-facilmente. Quando non 

• . * • 4 . * r . « i*' * • » . -. . - 1 t 

venne prodotto da lue venerea, o dall’umidità, al $uo nascere 
meno intense si fanno le affezioni scrofolose delie parti ^in¬ 
terne. Poco convenevole cosa si è 1’ uso de’ topici non asso¬ 
ciato a cura interna, la quale ove pure venga impiegata il to¬ 
pico che riescirà più utile sarà un unguento di muriato di 
oro., unendovi que reipedii che gli autori insegnano doversi 
ajloprare io ogni genere di erpete a seconda delle particolari 
complicazioni morbose. ì ^ * '* * 

. Secondo 1 A. la crosta lattea negli scrofolosi deve consi¬ 
derarsi come uno sforzo della natura che tende con questa via 
a. liberar il corpo del fanciullo da un male ereditario,,ni 
che a noi pare poco esatto, mentre contrariamente a quanto 
pensano su questo proposito i più valenti scrittori dell’età no¬ 
stra, sarebbe forza ammettere la trasmissione da padre in figlio 
di un principio scrofoloso materiale. 

La tiuea spesso ereditaria, sempre contagiosa negli scrofolosi. 


•.V 


oltre gli altri appropriati rimedii , richiede I’ uso dell estratto 
di anemone pulsatilla con quello di cicuta. Proscrive come pro¬ 
ducente la calvizie lo strappamento de capegli. 



(rii ulceri 'scrofolosi provenienti dalla conversione in essi 
delle pustùle suppuranti han molta analogia coi venerei , fr 
talora guariscono spontaneamente in una stagione secca pdr 
riprodursi di nuovo in opposte circostanze. Guariscono con la 
cura interna ankiscrofoldsa , còli’applicazione esterna di un- 

• 4 / * ' * ^ 4 I M jà_ 

guenld mercuriale dóppio , e col tener sopra ciascun ulcere 
durante il giorno una lumaca. Sono pur convenevoli una so¬ 
luzione di pietra infernale, un unguento fatto con fiori di 
zinco , od una forte dose di muriato d'oro. I saturnini non 
debbono usarsi esistendo esempii di idrocefalo da essi prodotto. 
Quando bawi minaccia. di gangreria si aggiungerà una solu¬ 
zione di cloruro di calce. I panerecii scrofolosi cedono ad ha 
unguento composto di adipe , e di limatura di rame/ 

’.ennando finalmente PA. que* piccoli punti neri ( come - 
donès ) , donde con una forte pressione si estrae un'adipe 
corrotto e vermicolare, preso perciò falsamente per vero ver¬ 
me , raccomanda per liberarsene di far uscire V adipe mento¬ 
vato , istituir quindi frizioni alla sera con fiele di bue , la¬ 
vandole Pindomam con acqua tiepida, nella quale siasi fatto 
sciogliere sotto carbonato di potassa. E questo due volto p<$r 
settinvaila si adopei*a , bagnando Be’ giorni d* interruzione là 
parte malata con una debole soluzione di solfato di rame iii 
acqua di rose , o con etere acetico. 
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. Trattasi rn questa parte delle malattie scrololose delle? ossa; 
Si distinguono essevdaila rachitide, e dall osteomalacia, per¬ 
chè? queste ultime affezioni son sempre conseguenze di morbi 
scorbutici venerei, ed artritici, e s’accotnpagnano nell età vi¬ 
rile con violenti dolori; le alterazioni delle ossa scrofolose spie-, 
gansi coll’ incorvamento di esse per la rilassatezza de’musèòli 
« cuIPatiinentarsi della loro circonferenza, acquistando uti ap- 
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pnlenza eburnea. L’esostosi, la caria, la spina ventosa, Feste*, 
steatoma sono le affezioni che la scrofola produce ordinaria- 

mente. 

L’esostosi osservasi più dì frequente ne’fanciulli tra i tre 
«1 i dieci anni, rade Tolte nell’età Tirile, distingue*! facil¬ 
mente da quella di natura artritica' o Tenerea , perchè que¬ 
st’ ultima occupa ordinariamente le articolazioni. le ossa del 
carpo, o del tarso, la prima il centro de’lupghi ossi, che di notte 
dolgono straordinariamente. Poco giovano i topici se si eccet¬ 
tuano le sanguette da applicarsi quando F enfiagione è ecces¬ 
siva. Ogni speranza di guarigione é riposta nei muriati già men- 
forati , e neIJa digitale. 

r ? O ' f/' . • - M J • C I 

La carie è sempre una conseguenza di periostite rapida o 
cronica. Dessa guarisce spesso senza alcun rimedio, ma ricom¬ 
pare in altri luoghi, talora occupa tutte le ossa in una Tolta. 

fanc,u, l l » o ne’gioTanetli vicioi alla pubertà si osservano 
spesso piccoli tumori nati dal propagarsi della periostite al 
tessuto cellulare, ed ai muscoli. Occupano le Tarie parti delle 
estremità, terminano talora io suppurazione , ed in ulceri , o 
si guariscono col metodo raccomandalo per l’esostosi. La gua¬ 
rigione della «arie si otterrà col far strada al pus, e cogli an- 
liscrofolosi più potenti presi internamente, poiché i topici più 

Tantali poco giovano. Il malato di ferro è proprio a combatter 
la carie faciale ne’ fanciulli ni. 


Passa quindi FA. in rivista le più frequenti cause predispo¬ 
nenti , ed occasionali della carie vertebrale, e tra esse anno¬ 
vera anche uu rapido accrescimento, e gli abiti troppo angusti. 

Stimiamo inalile F esporre quanto prescrive l’A. doversi far 
nelle varie circostanze che accompagnano, e seguono la carie, 
mentre non vi abbiadi letto cosa che negli autori non trovili. 
Lo stesso possiam dire della spina ventosa e dell ' oseosarcoma ; 
accennerei» solo di qnest’uilinio che egli deve per Io più ori¬ 
gine a cause traumatiche , che tTÌluppansi facilmente dopo la 



iComparla di un’ «*antema gottoso-serofoloso. o Tenereo, che 
infine i soli rimedii di qualche efficacia contro di esso sono 
il sanguisugio, e l’uso interno delFarsenico, secondo il metodo 

di Fowler. 

%i 

XIV. 

Passando à discorrere l’A. de' mali scrofolosi delle articola¬ 
zioni comincia ad accennare la spontanea lussazione delle varie 
articolazioni, conseguenza di una flogosi sviluppata nella cavila 

glenoidea al 

struggente V articolazione. Nella coxalgia (lussazion del femore) 
osservasi, che la gamba malata si allunga , e la natica si appe¬ 
tisce viemmaggiormente , quindi per la contrazione spasmodica 
de’ muscoli la gamba raccorciasi ; guarisce talora spontanea¬ 
mente , più soventi devesi ricorrere prima agli antiflogistici in 
un cogl 5 anliscrofolosi interni, poi a frizioni mercuriali, in ul¬ 
timo mostrandosi ogni altro metodo inefficace, airapplicazione 
del ferro rovente, che riescirà più vantaggioso del cauterio. Lo 
stesso devesi fare nella cura delle altre disarticolazioni, le quali 
tutte spesso non vengono indicate da alcun'apparenza esterna. 
Merita poi special considerazione la dislocatone spontanea 
delle vertebre (spondylarthrocace scrophulosa) , che nasce quasi 
sempre dietro qualche causa traumatica, che agisce sul periosleo 
alterato dalle scrofole ; differisce dalle altre lussazioni, perchè 
rade volte è seguita dalla carie, e da suppurazione^ frequente alle 
vertebre cervicali , più rara si mostra nelle dorsali , e nelle 
lombari. In qualunque punto cominci, principia oscuramente, 
e con indolenza , e termina talora coll 1 anchilosi. La cura di 
essa non differisce da quella delle altre lussazioni, solo in que¬ 
sta si obbligherà il maialo ad una posizione protraila orizzon¬ 
tale , e si praticheranno ulcerette artificiali a lati delle verte¬ 
bre malate. 


periosteo del condilo, producente la carie, quindi 



Un ^llr* Malattia frequente negli scrofolosi alle artieolaziorti 
«i è r -tfrtkrpneé» scrophulòsus . vale a dire un «imiore ela- 
sticó molle, pallido, indolente, che dura «alor piu anni inos- 
servato , non ricorrendo i malati ai rimedii prima dell’ intera 
disorganizzazione delle parti vicine; a guarirlo è assai valevole 
il mercurio in frizione , alternandolo col jodio ? ed usando in¬ 
ternamente il min ialo d’oro alla più alta dose possibile ; l’oro 

è anche in special modo vantaggioso in queste circostante usato 

esternamente. La punzìone none da usarsi che in casi dispe¬ 
rali. Termina 1 À. questa parte col ricordare che il forzato 
movimento della parte malata , e F uso domestico degli sti¬ 
molanti hanno i più funesti risultati ne’ mali scrofolosi delle 
articolazioni ; e colFaecennare il vantaggio che si otterrà nel- 

1 àrtroìlynia scrophìilosii da frizioni di olio di sambuco con olio 
«otto di giusquiamo. i » 


XV. 


Le incurvature della colonna vertebrale prodotte da affe¬ 
zioni scrofolose vengono esaminate dal nostro A. in questa parte. 
Trova la principal cagion predisponente di questi vizii nell’al¬ 
terazione del processo assimilatore, alterazione dietro la quale 
le cause occasionali agiscono sulla retta disposizione della co¬ 
lonna. Passando poi a rassegna le cause più frequenti di que¬ 
sto male annovera tra di esse i busti, T eccessivo lavoro fisi¬ 
co, e morale ; e più di tutto le viziose posizioni , cui sfor¬ 
zaci i fanciulli nel letto. Fra i sintomi più rimarchevoli def- 
F incurvatura vertebrale annovera PA. uno sviluppo straordi¬ 
nario delle facoltà intellettuali * e degli organi genitali, altre 
volle la stupidezza ; nelle donne la metrorragia, e la leucorrea. 
Espone quindi i mezzi di esplorazione alti a scoprir questi 
vizi», e sono quali trovansi in tutti gli scrittori di queste cose; 
diremo lo stesso delle misure igieniche dall’ A. consigliate, 



onde prevenirgli. Decórrendo:pòi della curvatura parziale delle 

vertebre cervicali ( accenna coinè la càgton più frequente di 
essa consista nella necessità in cui sono gli scrofolosi y che 
portatiò cicatrici dolorose al collo di piegar continuamente il 
capo al davanti * e come importi lo avvertir per tempo sia à 
còrrcgger le abitudini nocive , sia a guarirne gli effetti ondfe 
non proflucadsi alterazioni talóra incurabili. Oltre r ri meda 
propri a guarir le scrofole del collo, ed a riattivar I azione 
de'’ muscoli cèrvico-dorsali TA. raccomanda il metodo segtierit© 

onde tener il capo in adatta direzione! 

SÌ attaccherà ad una larga benda frontale dal Iato della 
Curvatura un cordoli lungo da Quattro a sei piedi, che passa 
sopra una carruccòla a qualche distanza dal capo, e del quale 
F'altrd estremò sosterrà un peso proporzionale. Potranno i ma¬ 
lati darsi alPuso di questo mezzo durante più ore del giorno. 
La curvatura dorsale esige talora un’applicazione di sanguette 
vicino ai punti, ne’quali duole qualche vertebra; piu di ogrfi 
altro metodo giova a rimediarvi quello che ridona ai muscoli 
dorsali la perduta attività. Non seguiremo P A. nella descri¬ 
zione che fa dègli effetti della curvatura sia dorsale che loro, 
bare obbliqua, e della cura ad essa convenevole, poiché nulfa 
vi abbialo scorto di originale , limitandoci solo ad avvertir con 
esso quanta cautela esiga Y applicazione di compensi meccanici 
in questi mali , poiché nell’ infanzia difficilissima cosa si è lo 
stabilire qual grado di forza possa alle macchine oppórre (a 
spina dorsale, ed iu età più adulta prodottasi Pah chitoni della 
medesima, le macchine talora cagionano frattura delle vertebre, 
anziché correggere le difformità. Finisce FA. collo stabilire, 
che ogni Curvatura, di cui è compito lo sviluppo nell età vi 
rile , è affatto incurabile. 1 
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Stimiamo inutile i! riferire le osservazioni di affezióni scro¬ 
folose occupanti varii organi', che vengono dall* ÀI a guisa di 
appendice esposte in fide dèli opera , poiché alcune di esse 

/ 



fono affatto insignificanti, tolte poi ne hanno infinite identiche 
e nelle opere relative alia malattia scrofolosa , e nei casi che 
tuttodì ai cultori della scienza medica si presentano* 

JJel pubblicare il sunto dell’ opera del Veriivg ebbiino in 
vista di porre i nostri Lettori in situazione di giudicare qual 
sia lo stato presente delle cognizioni mediche in fatto di scro¬ 
fole nell Àllemagna ; certo noi non parteggiamo per le idee 
umorali , che sono base della teoria , di cui abbiamo im- 
fpresa I esposizione, cbè ciò ci vietano, e le belle considera* 
zioni dei celebri Begin, e FodrAier inserite nel Dici, scienc . 
tnéd.) e 1 evidenza con cui il predominio dell’ afiezion dei 
solidi nella produzione de’ fenomeni morbosi , è nell’ odierna 
luce fisio-patologjca dimostrato. Nè ai nostri Lettori riescirà 
difficile il separare dalle opinioni puramente ipotetiche , ed 
inammissibili del Verino, quei precetti pratici, e terapeutici che 

la lunga esperienza del nostro A. rende degnissimi della loro 
attenzione. 

Facciamo intanto voti, perchè i Medici italiani, rivolgendo 
anch’ essi la loro attenzione a questo importantissimo argo¬ 
mento si possa ottenere finalmente un’ esatta eziologia ed una^ 
sicura terapeutica di questo terribile malore. 

D. C. DzniAinir 


^ ir *> ^ w / , 4 v r * 

Del rapporto esistente tra la fogo si dei reni , ed i disor¬ 
dini delle funzioni del midollo spinale , e 
Edward Stanley, 


suoi nervi : 


Dalle osservazioni riferite nella memoria deli’A. si vede 

Né • 

nna alterazione dei reni coincidere colla sensibilità della 
spina dorsale sotto la pressione, e con paralisi dei membri 
inferiori. In seguito a questi due sintomi si curarono gli infermi 
sì e- come fossero colpiti da un morbo delle fibro-cartilagini, 
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• del corpo delle vertebre : questi fatti nuovi sono capaci a 
spandere qualche luce sulla patologia del sistema nervoso. 

Osserv . /. Entrò nell’ospedale di S. Bartolommeo un uomo 
sorpreso da paraplegia, e da ritenzione di orina. I membri in¬ 
feriori erano privi della facoltà di sentire , e di moverii. La 
pressione esercitata sul tragitto della spina provocava una do¬ 
glia verso la terza vertebra lombare. Si diagnosticò essere una 
malattia delle vertebre, e si stabilì un cauterio su quel punto. 
Un miglioramento notevole parve succedere a tale pratica z 
ritornarono i movimenti , e rinacque un po’ di senso. La ri¬ 
tenzione di orina si mutò io incontinenza; ma infine fiofermo 
soccombette. 

Autopsia . Non si rinvenne la menoma lesione nè nelle ver¬ 
tebre , nè nelle fibro-cartilagini : il midollo, i nervi, il cetr 
▼elio, e le sue membrane sane : un rene mostrava numerosi 
ascessi nel suo parenchima ; I’ altro era inzuppato di sangue, 
il suo tessuto rammollito : la membrana mucosa degli ureteri 
e della vescica iniettata , e la tonaca muscolare di quest’ ul¬ 
timo molto inspessita. 

Osserv. II. Un uomo di 35 anni venne all’ospedale per pa¬ 
ralisi incompleta delle estremità superiori , ed inferiori : il 
morbo durava da un mese : si accusava per causa una alte¬ 
razione delle vertebre cervicali : V infermo era tormentato inol¬ 
tre da irritazione della vescica: ben soventi non poteva es¬ 
pellere forma che gocciolava mischiata con materie purulente: 
morì fra sei settimane. 

Autopsia . I due reni ingorgati di sangue, in uno si tro*<> 
un ascesso : la tooaca muscolare della vescica inspessita : la mu¬ 
cosa assai iniettata : l'encefalo, il midollo spinale, le vertebre 
e le loro cartilagini perfettamente sane. 

Osserv . Ili: del D. Henry Ho ut. Un uomo di anni 28 cadde 
sul dorso : ne risalta una grave contusione guarita in pochi 
giorni. Trascorse alcune settimane egli attese a forti eser- 
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^ cosperso di sudore ? enne agghiacciato 'da ima 

corre fi fé di aria fredda. La notte seguente' soffri dolori ai 
lohibi ,* dòlòrr òhe siali irono jn par té mercè an salasso locale; 

a % <s m 9 0 *• sy** 

eòlia permanenza di questa doglia / coincideva la perdita pro¬ 
gressiva dePseòtimeritoV è dei mòti nei membri ìnféridri. Il 
dolore aumentava solfò : la pressione, ma non si innàspriva col- 
V applicàzione di uba tepida spugna : tutti qiiésti sintomi ac- 

' • t gì -, • ? '■*■ A \ 0 IJB f ■ % _ 

crebbero, F órina fuggiva involontariamente è F infermo morì. 

Autopsìa: Un 'rette si era trasformato in una ciste piena 
di pus, P altro cdnjeneva piccoli, e molti ascessi 11 midollo , 
c tutte le altre parti in perfètto stato sano. ‘ 

Osserv. IV : del 1). Horword di Gosport. Un individuo 
fece una caduta sul dorso , ed ebbe paralisi dei membri in- 

•f . 4 A * yj * .! * ff ta 5 « t 1 * V I * 1 4 5 0 Jt - 

feriori’: si considerò il morbo come sedente nella colonna ver¬ 
tebrale , e si adoprò un metodo indicato in tale ipotesi. Morte. 

. sigiv . . ^ ► 4 I I w. ^ Ut '• 

Autopsia . Ascesso nei due reni : inspessirnentò delle pareti 
della vescica : ingórgo della pròstata : i visceri toracici , ed 
abdoftiinali'sani : il cervello , J il midollo spinale sani , eccètto 
di un’ iniezione nelle membrane dorsali al disotto dèlia prima 
vertebra lombale. -• * * ; 

Osservi V : del sig. Bórpjett. Un giovatìe di 22 anni fu ri- 

' i- . .& • ■ *i • \m \ ? fe .t t Jp * ' 

coverato nelP ospedale per motivo di ritenzióne di oit-ina so- 

_ , Ivaf' v *- ■ f jf 

praggimtta in seguito ad una intensa gonorrea soppresa con 
iniezioni. La vescica perdette la facoltà di espellire P orina : 
lo sfintere dell’ano fu paralizzato, come anche i mèmbri in¬ 
feriori. Inoltre vi esisteva un acuto dolore nel tergo verso là 

D 

quinta vertebra lombale. Il viso rosso esprimeva una grave an- 
coscia: lingua carica: polsi a lao, rapidi , è duri : ventre’ 
teso, tùmido , dolente alla pressione siili 1 ipogastrio... F mem¬ 
bri inferiori divennero flàccidi/e ben tostò Furonò insensibili, 
ed immobili....: P orina lisciva involontariamente, ed a gòccie: 
se si eslraea col cateterismo si lèdeva colorita , fetida , mista 
a mucosità. Srad oprarono purganti, bagni caldi/ sanguisugi!, 
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polteie di Dower ecc. Intanto foimossi nn' escara sotto al sa¬ 
cro, e sull’anguinaia destra: il polso debole, la lingua secca, 
e nera : soppressione, totale dell’ orina : morir dopo o giorni. 

Autopsia. I reni erano ingrossati, e rammolliti : tagliandoli 
si vedevano i vasi zeppi di sangue, coi. piccoli ascessi sia nella 
sostanza corticale, che tubercolosa : -la mucosa della vescica 
iniettata, ricoperta da linfa plàstica : njun disordine nel cer 

vello , e nel midollo. 

Osserv. VI. Un uomo entrò nella Clinica del signor Eari-p. 
per gonorrea con fimosi vicina alla guarigione : 1 infiammazio¬ 
ne si vinse., ma lo scolo persisteva : tre settimane dopo, senza 
causa apparente, egli venne assalito da. paraplegia .stendente» 
sino all’ombelico. La perdita del movimento era intiera, la 
sensibilità al sommo oscura. Le funzioni intellettuali intatte. 

I lombi furono dolenti per due, o tre giorni. Il polso a Ha, 

( salassi, mignatte , purganti ) : orina involontaria, e copiosa 

II cateterismo evacuò tre piate di dello liquido, L interino si 
estinse repentinamente sedici ore. dopo fiimilla paiaplelico. 

Autopsia. Piccola turgescenza vascolare pelle membrane del 
midollo, verso la regione lombale ; qualche dramma di sie¬ 
rosità limpida nella teca spinge : fegato voluminoso, ed in¬ 
durito: lutti i visceri normali , tranne i,reni che erano peri, 
flaccidi, pieni di sangue.... La mucosa dpi calici iniettala , e 
livida , quella degli ureteri e della vescica partecipava a tale 
stato. Una pinta di orina nella vescica. Poca sierosità nelle 
membrane del. cervello c ne’suoi ventricoli. Una cosa degna 
di osservazione si è l’eccessiva secrezione di orina coincidente 
coll’ afflusso ugualmente copioso del sangue nei reni. 

Osserv. VII : del D. Brmnows. Un interino di i5 anni nella 
Clinica del D. Litui* si; lamentava d incontineux» di orina, 
è di acerba doglia al tergo , e ciò da due anni- 11 «More si 
estendeva dalla prima vertebra dorsale '•«<• all nlùm.vlombare, 
e si esacerbava colla pressione : il ìespiro atlaunoso: oline, ed 
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escrementi involontari? : polso ad 80 . Ventose scarificale no . 
Mitigarono 1 dolori , però la respirazione si rese più facile, 
e la slercorizzazione obbedì alla volontà ; ma ritornò presto 
la dispnea con sopore , ed infine morte. 

Autopsìa. Molta sierosità sotto l’aracnoide cerebrale : meno 
nella teca delle vertebre : iniezione della pia madre nella por^ 
zione lombare del midollo spinale che era sano. Visceri tatti 
in islato fisiologico, eccettuali i reni,! quali offrirono gli scon¬ 
certi, e le alterazioni al di presso analoghe a quelle riferite 
antecedentemente. 

Il sig. Henry Hcnt de Dartmouth vidde quattro altri casi 
identici: egli rimarcò, i. che i sintomi rassomigliano a quelli 
del primo periodo d’infiammazione vertebrale p. e. torpore, 
crampi , impotenza ai moti della gamba; a. soffrire l'infermo 
la sensazione di corde metalliche strette intorno ai membri in 
yaria direzione ; 3. nel principio della nefrite, non provare 
l’orina nessuna alterazione nella quantità e nella qualità: ciò 
che ci toglie ogni concetto di malattia di questi organi, sino 
al punto che si mischia il pus. Il signor Hunt allude in se¬ 
guito a certi casi di affezione dell’utero, offrenti per sintomo 
precipuo una paralisi perfetta dei membri inferióri, ed il cui 
corso non lascia sospettare che le parti, le quali in prima fu¬ 
rono credute sede del male , non fossero intieramente esenti 
da qualunque lesione organica. 

Vedemmo adunque esempii di un morbo in apparenza in- 
fiammatorio, che principia nei reni, ed esercita una terrìbile 
influenza sul midollo spinale, e sopra i suoi nervi. All’effetto 
di rendere maggiormente chiara questa relazione tra i due or¬ 
gani le cui funzioni sono cotanto diverse l’A. considera altri 
casi óve I influsso morboso parte dal midollo ; tale digressione 
gli porge il destro di citare interessanti fatti. 

Si noto che Io sviluppo del grande nervo simpatico è pro¬ 
porzionato nei vani ordini di animali, allo sviluppo del mi- 



dolio spinale ( V . Weber, Anatomia comparala nervi simpa* 
thè ti ci ( Lipsiae ) ; quindi F optatone che i ganglii del grande, 
simpatico avendo le loro radici nel midollo spinale» ite rice¬ 
vono tutte le influenze che essi esercitano sopra i varii organi 
a cui si ramificano. I ganglii lombari comunicano ampiamente 
coi nervi spinali : da questi ganglii partono nervi che vanno 
al plesso renale. Simile disposizione anatomica può servir a 
spiegare V influenza del midollo dorsale sopra le funzioni dei 
reni. 

Dalle sperienze di Krimuer, gli sconcerti artificiali di varie 
parti del midollo determinano mutazioni rimarchevoli nella pro¬ 
prietà deli’ orina ( Olivier , Traité de la moèlle épinière , et 
de ses maladies ). Secondo Bellirgeri , neH’agnello l'infiam¬ 
mazione del midollo , e delle sue membraue vien seguita d’or¬ 
dinario dall’ infiammazione del peritoneo, e dei reni , e da, 
una alterazione di orina che somiglia a siero coagulato ( id. ). 

Il Dott. Prout cita un’ antica opinione che i disordini del 
dorso producano un’ orina alcalina.... Secondo lui nella plu¬ 
ralità dei casi il deporto di fosfati terrei dell’ orina può es¬ 
tere riferita a qualche violenza esercitata sulla colonna verte¬ 
brale , come occorre in una caduta da cavallo , ove quest» 
parte fosse contusa, o commossa. 

Non si ignora che le lesioni gravi della spina» come le frat¬ 
ture , e le lussazioni provocano uoa flogosi della mucosa della 
vescica» che viene irritata dal contatto di una orina assai am¬ 
moniacale. Casi di questo genere l’A. racconta di averli osser¬ 
vali nell'ospedale di san Bartolommeo. Vi esisteva frattura collo 
spostamento della quinta, e della sesta .vertebra dorsale» di¬ 
visione perfetta del midollo in questo punto, e paralisi della 
metà inferiore del corpo. Dal giorno del colpo il cateterismo 
venne praticato mattino e sera, li quinto giorno l orica si lece 
abbondante » malto ammoniacale» spessa» e talmente rossa che 
simulava sangue. Essa mantenne queste proprietà sino alla morte. 
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che giunse al vigesimosesto giorno. Nell’ autopsia si ritrovò la 
vescica del lutto sprovvista' della siìa* tonata iirucasa , di cui 
soltanto alcuni lembi sfuggirono all* ulcerazione. Questo caso è 
assai notevole, mentre si scorge che fa vita può sussistette più 
di un mese dopò la separazione compiuta del midollo spinale 
nella regione dorsale. 

Un’ altro caso analogo venne raccolto più tardi. Vi esisteva 
frattura, e lussazione della spina , interessante la ottava, e la 
nona vertebra dorsale , con paraplegia : al quarto giorno V o- 
rina puzzava assai di ammoniaca , ed assunse la-tinta d 1 orina 
del caso antecedente. L’ analisi chimica dimostrò la presenza 
del sangue , ed una grande còpia di ammoniaca. La vescica 
aveva perduta ogni facoltà espulsiva, e s’introducera frequente¬ 
mente il catetere onde evitare la raccolta «dell 5 orina. Il ven¬ 
tre timpauitico, e dolente. L Vinfermò spirò al decimo giorno. 

Autopsia . Midollo al livello delle vertebre lese, e nello spazio 
di un pollice aveva del tutto cangiato nello spessore, nel colore 
e nella consistenza, si vedeva rammollito, e cosperso di mac¬ 
chie sanguigne. 1 reni iniettati, la vescica dilatata^ la sua to¬ 
naca mucosa sfaceliata. Il grande epiploon steso sopra lutti i 
visceri abdominali ; la sua superficie coperta da uno strato di 
linfa coagulabile che pareva li risultamento di una recente in¬ 
fiammazione del peritoneo^ >\' ; y j.c t . 

Ma da qual sito gocciolava il sangue che tingeva V orina 
in questi due casi ? Nel primo, la corrosione estesa della 
mucosa della vescica potrebbe lasciar credere che venisse 
da questa fonte ; però nel secondo caso non si può am¬ 
mettere la medesima spiegazione. Pare più probabile che a 
causa del disordine di innervazione , sotto il cui dominio si 
trovavano i reni, il sangue fosse passato senza modificazione 
dalle arterie,'e dalie vene nei tubi uriferi. A detta del Ddtt. 
Prout, quando il sangue viene dai reni è ugualmente mi¬ 
schiato a tutta la massa dell’ orina : è una specie di soluzione: 
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allorché dipenda dalla vescica , esce d ordinario verso il ter¬ 
mine dell 1 evacuazione dell 1 orina, che in principio si presenta 

. - . # « itr- ^ . • * • * • 

pura. Partendo da queste basi , il sangue nei casi riportali 
proveniva dai reni. 

Si credette che nelle circostanze di lesione della spina, I o- 
rina si scompone rapidamente nella vescica, perché quest or¬ 
gano perdè la sua potenza d'innervazione, ma dalle osserva¬ 
zioni recenti dello Smith pare che questo liquido arriva nel suo 
serbatoio con questo eccesso di ammoniaca dovuta al disor¬ 
dine funzionale dei reni, prodotto dallo sconcerto del midollo 


spinale. T 

L’A. chiede qui, se puossi concedere che l 'irritazione avente 

il suo punto di partenza dai reni o dalla vescica si diffonda essa 
coll 1 intermedio dei nervi sensitivi al midollo spinale, e quindi 
ai membri col canale dei uervi spinali motori, e sensitivi, de¬ 
terminando in questi membri un disordine di sentimento e di 
mobilità.... ? La citazione seguente pare permetterli una ri¬ 
sposta affermativa : « Se qualche minuta seconda dopo morte 
si taglia il midollo verso la metà del colto , e verso la metà 
del dorso, se in seguito si stimola un organo interno legalo 
alla porzione del midollo in tal modo isolato, si determina un 
azione muscolare, cioè stimolando un’organo non sommesso 
all’ influenza della volontà, allora l'Irritazione si propaga pei 
nervi sensitivi alla porzione del midollo isolato, e poi ai muscoli 
mediante i nervi della volontà ( Herbert DLryo , pag. 2 .Z i ). 

Laonde nelle istorie dell’ A. V irritazione principiando nei 
nervi «li un’organo interno come il rene , la vescica tu trasmessa 
mediante il midollo ni nervi motori e sensitivi delle me ini»! a; 
viceversa di ciò che occorre nei casi di tratture complicale, o 


di altri gravi sconcerti delle estremità inferiori, complicati cc 


ritenzione di orina; qui 1 influenza morbosa si propaga coi nervi 


crurali anteriore, e ischiatico a! plesso lombale, c sacro, coni- 
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L’A. tende così a prorare ì rapporti reciproci unienti tra loro 
i reni, ed ii midollo spinale sotto il punto patologico, rap¬ 
porto che è della massima importanza dì bene conoscere onde 

d'a a nosi precisa delle affezioni òhe hanno per sin*' 
toma precipuo la paralisi dei membri inferiori, e per fissarsi 
sulla scielta dei mezzi terapeutici i quali saranno evidèntemente 

farii i a tenore che si dovrà combattere un morbo dei reni , 

oppure una lesione della spina. 

• . • • . - .> 

Archi ves 6r. de Medicine» 


Paraplegia reumatica guarita coir estratto alcoolico di noce 
vomica : Osservazione del D. A . Gjllì di Novara . 


La riputazione terapeutica de’medicamenti segue d'ordir 

• * *i ' • • s •* • » 

«ario le stesse vicende che provano non solo le varie teori¬ 
che della scienza medica, ma eziandio le opinioni individuali 
de’ pratici. Ed. in vero non è infrequente V osservare che al¬ 
cuni farmaci vengono affatto dimenticati dopo essere stati ce¬ 
lebri per una supposta virtù terapeutica, oppure che sono 
tenuti in gran conto presso tal medico, mentre non lo 
sono per nulla presso tale altro. Ciò avviene più particolar¬ 
mente per i rimedi! detti eroici . Chi per troppa preven¬ 
zione a lor favore , o per troppa credulità non sa vedere 
iu questi che prodigii , o panacea universale, e uè fa quiudi 

• ~ * - . 4 ’ . “ ' , * « * I ' » » * *. • 

un uso ardito, ed anco imprudente. Chi all' opposto , o per 
troppo scetticismo o per troppa meticolosità nel ministrarli nega 
affatto in essi ogni merito terapeutico. Frattanto e nell’un caso, 
e nell 1 altro si reca sempre un notevole nocumento all’ uma¬ 
nità. Laonde ad evitare siffatti estremi uon havvi miglior triodo 

D 

di qaello di riunire nel maggior numero possibile fatti pratici 
speciali atti a comprovare o positivamente o negativamente le 
varie virtù terapeutiche attribuite ai farmaci. 

f - Vi 

Per siffatta ragione io non esito di pubblicare un caso pra- 
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i\co eh* do» lia molto mi venne fallo di osservare, « che di* 
mostra ad evidenza, almeno a mìo giudizio, la virtù, dirò, 
antiparalitica della noce vomica sotto la forma di estratto al- 
coolico : virtù tanto preconizzata da Magendie, Delire , Di j - 

MERIL, FoUQCIER CCC. eCQ. (l). 

Osservazione. Soggetto di questa si è un giovine e robusto 

uomo il’ anni *3 , che entrò nello Spedale maggiore di No¬ 
vara nel giorno 17 dicembre i833 , e vi rimase sino al 2 5 
maggio i 834 in cui sortì guarito. Ora un cotal individuo, un 
ipcse prima si sviluppasse la sua malattia , andava soffrendo 
dei dolori artritici , tanto agli arti inferiori che ai superiori , 
»euza che perciò ne venisse desso impedito ad attendere, ai 
tuoi lavori ; ma essendo stato esposto ad un fortissimo vento 
si esacerbarono maggiormente i suoi dolori reumatici, ai quali 
£ aggiunse aucbe la febbre- In tale stato venne questo amma¬ 
lato ricevuto nello spedale, ove visitato da me vi riscontrai 
di fatto una febbre continua remittente, congiunta a polsi pic¬ 
coli e vibrati, a cute arida e sete ardente, alvo assai salico , 
e legger tosse ; il reumatismo oltre alle articolazioni diflunde- 
vasi per tutta T estensione delle membra , specialmente le in¬ 
feriori , le quali erano sì (attamente dolorose al dorso ed alle 
estremità delle dita de’ piedi che no» pDleano sofiVire la mi¬ 
nima copertura, per cui si dovè teuerla aliata, mediante un 
arco; inoltre se gli arti superiori erano difficili ne loro mo¬ 
vimenti . gli arti inferiori invece erano nella piu perfetta im¬ 
mobilità. Dietro pertanto le circostanze precedenti ed 1 teoo- 
weni morbosi che offriva questo giovane nomo , doveri con. 
sijerare la sua malattia per un affezione reumatica generale 
Acutissima, non polendo sino allora attribuire che ad essa U 



( 1 ) r. O.vodeI' Annali Uni* 1 , di Medicina. voi . 11 - lix 
Alide*/. , Elementi di terapeutica , toni. 11. 
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poca o ninna attitudine delle membra ad eseguire i loro movi¬ 
menti; fu quindi il malato sottoposto alla cura antiflogistica, però 
non molto energica, perchè con proporzione della gravezza de’ 
sintomi non eravi nè una gran reazione febbrile, nè una »ran 
durezza di polsi ; laonde non si praticarono che tre saoouiane 

* :*■ '-A A - v- ,, \\ ’ ' - & & 

generali , ed una locale all ano còlle sanguisughe in numero 
di 20 : i rimedii interni furono oltre i purganti di vario ge¬ 
nere, le preparazioni antimoniali, e le decozioni sudorifere e 
refrigeranti ; gli esterni furono le frizioni di olio d’Usciamo 
coll 1 acetato di morfina , ed un vescicante allo sterno, perchè 
la tosse si era resa più forte e frequente , ed erasi congiunta 
la dispnea. Questo è in breve il trattamento con cui ho con¬ 
dotto 1 ammalato sino al giorno io gennajo 1834 . A quest’ e- 
poca r infermo era privo affatto di febbre, la reumatalgia era 
pressoccbè scomparsa , le braccia aveano riacquistata Tattitu¬ 
dine al movimento, ma invece pertinacissima era l’immobilità 
degli arti inferiori, per cui il povero ammalato fu sempre 
costretto a giacere del tutto supino , essendogli impossi¬ 
bile il minimo decubito sui lati. Allora non più dubbio che 
l’affezione reumatica, sebbene vinta nella sua acutezza, non 
avesse agito sul midollo spinale per modo da produrre una mieli - 
hde cronica da cui il risultamento funesto della paraplegia 
reumatica ; e questa si è appunto la nuova malattia eh’ i<5 
ebbi a curare nell 1 individuo in discorso , e che fa il soggetto 
della mia osservazione. Lo stato pertanto del malato non of¬ 
frendo alcun segno di reazione, anzi trovandosi nel massimo 
aftievoliménto dì forze , non era più possibile di proseguire 
senza pericolo nel metodo deplettivo per guarire questa 
cessiva affezione. Allora misi a contribuzione i rimedi più ri¬ 
putati contro la paralisi , e fra questi credetti di dar la pre¬ 
ferenza alla noce vomica , dietro le osservazioni degli Autori 
sullodati. L la ministrai tosto nel suddetto giorno 19 di gen¬ 
naio sotto la forma di estrailo alcoolico > alla dose di un gra-» 
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tio e mezzo, divido in quattro pillole da consumarsi nelle 24 
ore ; e progressivamente aumentandone la dose da prendersi 
sempre nelle 24 ore , si giunse alla quantità di i 3 grani , e 
ciò fu nel giorno quattro del successivo mese di marzo ; ma 
in questo giorno che si prescrisse la maggior dose del rimedio 
fu anche V ultima. Epperò in tutto questo tempo che corri¬ 
sponde a 45 giorni 1’ infermo consumò 211 grani di estrailo 
alcoolico di noce vomica ^ e si può dire che fu ministrata senza 
interruzione, se si eccettuino 3 o 4 giorni in cui dovetti far 

- ; r fW i( ' Xk -f * • ' ; 

ricorso a dei purganti per rimediare alla siiticiià. E pur bene 

d' avvertire che durante V uso di un tal medicamento non se 
ne impiegò alcun altro, onde non conlondere gli effetti. 

Impertanto f uso della noce vomica , in questo nostro am¬ 
malato , producevagli e per la non interrotta ministrazione, e 
per la dose sempre crescente v cotali, e sì violenti convulsioni 
toniche e cloniche , che ad esso lui sembrava di essere rispinto 
fuori dal Ietto, confusione ch'egli si compiaceva di paragonare 
a quella del volare : siffatte contrazioni muscolari, che dura¬ 
vano per tre o quattro ore, ogni volta non si sviluppa¬ 
vano che nella notte , sendo che il rimedio veniva preso nel 
giorno. A misura poi che gli effetti del farmaco in discorso 
andavano ripetendosi, di pari passo gli arti inferiori andavano 

riacquistando i loro movimenti. 

Non ho creduto dopo il giorno 4 marzo di continuare 1 uso 
del rimedio , perchè sebbene questo giovine non potesse per 
nulla reggersi in piedi, tultavolta stando decombente avea ria¬ 
cquistato completamente i movimenti degli arti inferiori. Al¬ 
lora non vidi in ciò una deficienza d innervazione , ma sili-* 
bene una debolezza muscolare proveniente da atonia generale, 
o da mancanza di fisico esercizio. E ben non m ingannai nella 
mia opinione , perchè costretto questo giovine indi viti no ad un 
fisico esercizio gradatamente crescente ogni giorno, riacquisto 
con questo solo mezzo, senza il soccorso di alcun altro far- 
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ma co ( «e si eccettuino le frizioni rii olio di tòrciamo eofl’ace-' 
tato di morfina falle alla pianta de 1 piedi, che era olire ogni 

r j completa altitudine di leggersi in piedi, e 
di camminare senza alcun appoggiò. Finalmente non è supèrfluo 
di far notare che dorante la convalescenza di questo amma¬ 
lato si vide la desquamthàzione a suoi arti inferiori, massime 
al dorso , ed alla pianta de’piedi. 

Da una tale narrazione sembrami di non andar errato, 
quando io ne conchiuda che la guarigione della peraplegìa reu¬ 
matica, di cui era affetto il giovine in discorso, debbasi uni¬ 
camente è senza dubbio all’azione della noce vomica. Laonde 
un tal fatto se non può avere altro merito, avrà almeno quello 
di vieppiù sanzionare quanto hanno già osservato FoCqUiér , 
MaOeivdié, DélIle, ÀuftCRT , e più recentemente fflzbk? (i) t 
intorno ali’ òso ed alle proprietà terapeutiche della noce Vo¬ 


mica , vale a diré t . 6 Che la noce Vomica può essere mini¬ 
strata per lungo tempo , ed a do$e ragguardevole senza recar 
nocumento alcuno ; 2.° Che reale è la Sua virtù contro la pa- 
ralisia, ma di più, quella che aggredisce gli arti inferióri (pa¬ 


raplegia ), e quella specialmente proveniente dà affezione reu¬ 
matica ; 3.° Che Fazioue della noce vomica si esercita più 
fortemente nel midollo spinale. 


Forma, ed indote de 9 flibercoli, 

II signor Breschet lesse un rapporto airÀccàdemia di Me¬ 
dicina di Parigi sopra la memoria del signor Kuhn medico a 
rtièdèrhrùnn, intitolato : Ricerche microscopiche sulla forma¬ 
zione , e sulla natura dei tubercoli nell uòmo, e .1 negli spuli 
degli ètlici. Questa memoria, che offre un’istoria Compita delia 
luhercolizzazione , * può ridursi ai seguenti termini : 


(*) Omodei danài. Vhivétl r. vt>L XXX, 


f 


3 I I 

i t Le granulazioni griggie del polmone sono comporle di un 
tèssuto filamentoso che è circondato da un gran numero di 
globetti albuminosi, e di una spessa mucosità : 2. Queste gra¬ 
nulazioni hanno una decisa analogia con alcuni prodotti del 
mondo esteriore , appartenente alla classe dei Nemazoàirii del 
signor Gàillon : esse possono considerarsi come una produ¬ 
zione parasita, vegetante a danno del polmone, che minacciano 
di totalmente invadere appena che vi presero origine : 3 . Esse 
possono estinguersi , mutandosi in tubercoli, ma detta meta-» 
mortosi non è sempre necessariamente assoluta : 4* ^e1 lavoro 
della tubercolizzaziope , il tessuto filamentoso, ed i globetti si 
riavvicinano, si agglomerano, e si alterano, mentre che il muco 
che gli inzuppava dispare ; 5 . Si trovano gli elementi di simile 
produzione parasita negli sputi dei tisici, e qualche volta in 
uno stato di molto sviluppo. 


Sulle prepara tinnì aurate. 

L'uso più moderalo, piò metodico che si fa attualmente del 
mercurio occasionando minori sconcerti , massime perchè si 
vidde non essere più necessario di spingerlo alla salivazione, nnm 
si ha così sovente bisogno, di sostituirvi le preparazioni di oio. 
Tuttavia nascono circostanze in cui è bene di ricorrere ad 
no' altro sussidio , ed allora giunge opportunissimo i! cloruro 
di oro , e di sodio cioè il muriate , o idrocloralo di oro, e 

di soda. 

- Questa sostanza deve essere posta io uso pnrn quanto più 
sì puoi ben preparata essa offre belli cristalli in parallelipedi, 
rettangoli allungati, poco spessi , non attraenti I umidità del- 
T aria. Si som ministra d‘ ordinario , giusta il consiglio del si¬ 
gnor Chpesiiis** in frizioni sulla (bugna, e sulle gengive , alla 
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dose di uu dodicesimo, ad un ottave di grana e più. Si di 
di rado all’ interno. 

jEceo le forinole più frequenti: V> 

All interno : 

Cloruro di oro , e di sodio, mezzo grano, 

« Estratto di saponaria . un grosso. 

Gomma arabica in polvere q. b. 
fattene 3 o pillole da prendersene uua sino ad otto per giorno. 

All esterno : 

]$. Cloruro di oro, e di sodio, dieci grani. 

Sugna purificata . . mezz' oncia, 

mischiate , ed adoprate tal pomata col metodo endermieo. 

J$. Cloruro di oro e di sòdio . un grano. 

Iride di Firenze in polvere , due grani, 
mischiate bene, e dividete in i 5 parti, una frizione sul mar¬ 
gine della lingua. 

Si fu nel 1811 che il sig. Chrestieh introdusse l'uso delle 
preparazioni aurate contro i morbi venerei , e linfatici. Il pa¬ 
rere di varii clinici, i quali non credettero di abbandonare il 
mercurio, solo perchè si rinvenne un suo succedaneo, si è che 
le preparazioni di oro possono guarire un numero di sifilidi 
uguale a quello del mercurio. 

Non furono ancora bene specificati i casi ove devonsi pre¬ 
ferire, quindi 1’ A. stima conveniente di adoprarle semplice- 
mente nelle sifilidi costituzionali refrattarie all’uso ragionato 
del mercurio. Laonde si dovrebbe servirsene, allorché il mer¬ 
curio fu impotente, o nocivo. Se poi la proprietà dell 5 idro- 
clorato di oro , e di soda , di rimediare all’ idrargirosi fosse 
dimostrato , noi dovressimo all’ A. la conoscenza di un rime¬ 
dio della massima utilità, e si dimenticherebbero quasi le virtù 
antisifilitiche delle preparazioni aurate per le loro proprietà 

» • 
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Antimercuriali più preziose forse, mentre restituirebbe a! mer¬ 
curio quell’ importanza cbe li vollero togliere o diminuire gli 
sconcerti, ed i pericoli che ne accompagnano il suo uso. 

( Journal des C. Méd. ) 

Manteca di catrame contro la rogna (i). 

Li signori Ddchébe-Duparc e Dacverghe essendosi convinti 
coir esperienza dei buoni effetti che ebbero da questa po¬ 
mata sopra varii scabbiosi, la resero di pubblica ragione, di¬ 
mostrando che il prurito diminuisce assai il giorno dopo della 
prima unzione , e scema affatto il terzo dì, benché le vesci¬ 
chette siano tuttavia numerose e distinte , ottenendone una 
perfetta guarigione in meno di dieci giorni. 

‘ i 3 - « *l» * i i à 

Per autenticare P utilità di questa pomata i sullodati Au¬ 
tori scelsero varii individui , e medicarono un braccio colla 
pomata di catrame , e l'altro colla solforosa. Il primo guarì 
nella metà di tempo del secondo medicato diversamente, e re¬ 
plicatone P esperienza per vieppiù accertarsi su gran numero 
di scabbiosi, P esito fu sempre felice : quindi essi dedussero : 

i.° Che P unzione colla pomata di catrame sui tegumenti 

(i) Nel fascicolo del mese di Gennajo di questo Reper¬ 
torio , parlando della proprietà della creo sazia, abbiamo ac¬ 
cennato che il Dottore Reichembach V aveva pure trovata 
efficace in forma di pomata contro la rogna : noi crediamo 
perciò che la proprietà antiscabbiosa della pomata di catra¬ 
me sia dovuta alla piccola porzione di creosozia che con¬ 
tiene ; <T altronde te esperienze riferite non sembrano an - 
eora del tutto concludenti , mentre gli A A. usarono per anco 
la pomata solforosa . 
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• infetti di scabbia ha il benefica privilegio di calmare in farete 
il prurito penosissimo che accompagna questa malattia. 

2,. 0 Cheli sqo uso determina assai di rado quelle erusiont 
accidentali a coi altre preparazioni danno luogo alcune Tolte. 

3 . p Che questo medicamento usato quotidianamente in dose 
conveniente , mezz’ oncia per due unzioni mattina e sera, se¬ 
guite da un bagno sulfureo alcalino ogni giorno guarisce quasi 
sempre la rogna in meno di dieci" giorni, epperciò deve essere 
preferto a moltissimi altri i quali esigono quindici o vénti 
giorni per un trattamento compiuto. 

A. G. 

Osservazione patologica comprovante V influenza del pneu - 
mogaslrico sui moti del cuore , con riflessioni intorno alle 
opinioni dèi Dott. Bellingem su detto nervo , e deir uso 
dello stetoscopio ne'mali di petto (i). 

• l 

Tale è il titolo di un recente lavoro pubblicato dal Dottor 
Ulisse Brevettami nel fascicolo dello scorso maggio 9 83.4 del 
Bollettino dello scienze mediche di Bologna, di cui abbiamo 
stimato debito nostro il render partecipi i lettori di questo gior¬ 
nale , perché veggano come i pensamenti di un nostro illustre 
Concittadino trovino nelle altre parti d’Italia valenti scrittori, 
che si sforzano di sempre più confermarli ; e riesce loro que¬ 
sto di eccitamento , onde , imitando lo scrittor bolognese , coi 

• V .• _ 91' — 

lumi che I’ esercizio clinico somministra a rischiarar le fun¬ 
zioni del sistema nervoso, facciano argomento di loro speciale 
meditazione le preziose idee di cui l’opera sull’ antagonismo 
nervoso arricchì non ha guari la scienza. ; 


È soggetto dell’ osservazione una donna d’ anni 40, di pro¬ 
fessione servente, di robusta complessione, nata da parenti sani. 
Menstruata ai 14 anni, soflrì verso il sesto lustro dell’età sua 



( 1 ) Articolo comunicato dal Doli. Demàrjj* 
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grate pnenroonis , che fa seguita da amenorrea , tinta cloro¬ 
tica , gastrodinia, e dispnea. 

I marziali rieccìlarono il flusso menstruo , ma non fecero 
svanire appieno nè F alterazione del colorito, nè la dispnea. 
Nell’ottobre del i 83 z l’abuso del vino, e l’eccesso di lavoro 
le cagionarono generale torpore , offuscamento di vista, capo- 
giri , che terminarono in sincope , dalla quale riavutasi , ri¬ 
mase tuttavia ancor afflitta da respiro difficile, da estrema fiac¬ 
chezza Con polsi tardissimi. Due salassi e F uso del solfato di 
ferro impedirono nuovi deliqui!, ma la respirazione non chè 
rimanersi libera fecesi sempre più laboriosa, si associò a do¬ 
lore nella regione epigastrica , e resistendo a ripetuti sangui¬ 
suga , e ad altri adatti ritnedii , obbligò infine la malata a 
cercar ricovero nello Spedale di Bologna verso la metà di no¬ 
vembre i 83 z. 

I sintomi, che presentò all’ osservazione clinica erano i se¬ 
guènti : dispnea , pulsazione della carotide destra maggiore, 
della sinistra polsi regolari, ma tardi, 28 battute per minuto, 
epigastrio alquanto dolente sotto là pressione , orine scarse. Il 
Prof. Comelli sospettò esistente un vizio organico al cuore , 
e prescrisse a modo di tentativo acido solforico dilungato, dal 
quale dovette ben tosto desistere , limitandosi per tre giorni 
a semplice acqua di pane , ed a rigorosa dieta. Ciò non di 
meno ai sintomi summentovati si aggiunse ostinata agripnia , 
non chè no : dolore sotto le coste spurie del Iato sinistro, este¬ 
sosi dappoi sino allo scrobicolo del cuore. II polso discese alle 
2.5 battute, scarse e sedimentose divennero le orine. Si pre¬ 
scrisse l’estratto acquoso di squilla con acqua di lauro-ceraso, 
e sciloppo d’altea. 

Esplorata in questo frangente la cavità toracica collo steto¬ 
scopio , osservò FA. esser libera là respirazione in lutti i punti 
del torace, battere il cuore egualmente a destra che a sinistra 
con ritmo regolarissimo, ma con urto più del consueto intense; 
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ne dedusse quindi esistere dilatazione del cuore con non grande 
ipertrofia delle pareti del medesimo. La tardanza poi somma 
del polso gli sembrò doversi per via di esclusione ripetere da 
un ostacolo alla libera azione de’ nervi cardiaci, causato pro¬ 
babilmente da compressione permanente , ed aumentata. 

Tale diagnosi venne fatta nella i 5 . a giornata di malattia; 
da tal’epoca sino alla morte perseverò quasi sempre Io stato 
medesimo , solo s’ aggiunsero ai su descritti tutti i sintomi di 
idrotorace. Essendo poscia travagliata da vomito , nausea e 
dolor all epigastrio, a questo si applicarono otto sanguisughe* 
Peffetto delle quali si fu di aumentare le pulsazioni fino a 37, 
di render più libero il respiro , più copiosa F orina , e seb¬ 
bene esistesse tuttora un senso doloroso all’ epigastrio, pure 
tanta era la sua brama di cibarsi , che gli si dovette conce¬ 
dere più lauta dieta , non che l’uso del vino. Questo miglio¬ 
ramento durò cinque o sei giorni, ma non fu che illusorio, 
poiché manifestatosi n.ella 32 ,. a giornata il singhiozzo, crebbero 
tutti gli altri sintomi a tal segno d’ intensità, che nel giorno 
35 .° di malattia divenuto stertoroso il respiro Fammalata con 
tutti i segni di suffocazione morì. 

Sezione cadaverica . L’abito esterno nulla offriva di rimar¬ 
chevole. Nel capo la dura madre era alquanto injeltata , il 
ventricolo laterale destro meno ampio del sinistro, più circo- 
scritto e prominente il corpo striato corrispondente, ed il vi¬ 
cino talamo ottico. Nel torace si trovarono le principali ghian¬ 
dole de’ bronchi ingrossate , e piene di concrezioni calcolose, 

I polmoni , ed il cuore nuotavano in un liquido giallognolo, 
del quale forle tre oncie erano nel pericardio. Il cuore di tes¬ 
situra naturale aveva le sue cavità allargate un quinto almeno 
più dell’ ordinario , e le pareti dei ventricoli alquanto ingros¬ 
sate. In lutto Fa reo dell’aorta tra la tonaca interna , e la fi¬ 
brosa s’ incontrarono qua e là de’ punti, che si sarebbero te¬ 
nuti per sostanza steatomatosa tendente ad ossificarsi, dei quali 
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cinque e sei pure esistevano al disotto delle corrispondenti val¬ 
evole semilunari. NelPaddome si trovò il fegato in molti punti 
aderente al diaframma , lo stoorfaco assai ristretto, e la di lui 
interna superficie fatta sede di un trasudamento sanguigno ; 
distesi ed iojettati erano i vasi di questo viscere. L’utero era 
alquanto più voluminoso dei consueto , il di lui collo / eia 
bocca di tinca indorati, alterazione che nelle ovaie pur s 1 in¬ 
contrava. - ' 

INon trovando P A. sufficientemente chiarita la causa pros¬ 
sima di tutti i sintomi, che avevano travagliato la defunta, volle 
chiamar a più minuto esame i nervi, che ai visceri del petto 
si distribuiscono. 

Dirigendo perciò soi pneumogastrici la sua attenzione trovò 
questi nervi poco sotto la laringe interessati in un tessuto cel¬ 
lulare frammisto a molte piccole ghiandole inzuppate. Il de¬ 
stro specialmente prima di passar ai bronchi era aderente ad 
una delle ghiandole che ivi risiedono, ed in modo abbastanza 
forte, perchè ne rimanesse appiattito , e stirato , e tale ade¬ 
sione esisteva eziandio più forte nella divisione de‘broncbi, col 
corpo glandulare quivi esistente , ripieno, come si disse , di 
concrezioni calcolose , le quali sottoposte alP analisi dal Pro¬ 
fessore Sgarzi si trovarono composte di solfato di calce, unito 
ad una piccola quantità di sostanza animale. 

Queste cose considerate avvertendo specialmente alla fre¬ 
quenza de 1 battiti, che suole accompagnare Pipertrofia con di¬ 
lazione del cuore , ne conchiude FA., che se il contrario in 
questo caso si osservò se ne deve riporre la causa nell’ impe¬ 
dita influenza dei pueumogastrici sui movimeuti del-cuore. E 
P influenza di un particolar stato de’ nervi a rallentar la cir¬ 
colazione sembra eziandio provata al Doti. Breyentani, e da 
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quanto succede sotto P azione di certi patemi d'animo depri¬ 
menti , e dall 1 autorità dell 1 immortale Morgagni , che in un 
caso di straordinaria tardità di polso dovette ricorrere onde 
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spiegarla ad un tizio igaoto degli spirili » e de" nèrvi. Non si 
potrebbe anche trotar od argomento di quest* influsso del poéti- 
mogastrico a ritardar i moti cardiaci nella lentezza di polr 
so , che nelle affezioni capitali , specialmente soporose, s’ in¬ 
contra? 

Confessa però V Autore non essere in grado di definire se 
veramente il pneomogastrico presieda soltanto ai movimenti 
di dilatazione, siccome opina il Ch. Belligeri ; nè dissimula 
i suoi dubbi! intorno al non essere il pnedmogastrìco nervo 
di senso , cita a tal proposito gli sperimenti del D. Serpanti, 
i quali sembrano provare la facoltà senziente di questo nervo, 
poiché gli animali , ne 1 quali tiene offeso in qualche modo, 
danno non dubbii segni di dolore; se non che è difficile il 
concepire come si possa ledere il pneumogastrico essenzial¬ 
mente senza che qualche filamento deir intercostale se ne ri¬ 
senta» Altronde noi crediamo, che il Beelingeri abbia bensì 
voluto stabilire , che il paio vago non è un nervo senziente 
speciale destinato a compiere il senso dell'ansietà, e della fame; 
ma non neghi perciò posseder esso il senso comune , onde ir¬ 
ritalo trasmetta sensazioni dolorose. 

Termina l’A. col raccomandare caldamente Toso dello ster 
toscopio nelle malattie di petto di dubbia diagnosi ; giacche 
egli è con tale stromento che si potè rischiarare la natura 
dell 1 interessante malattia sin qui espostale noi vorremmo 
che 1’ invito del D. Breventani fosse eziandio dai cultori d«U 
r arte salutare nostri compaesani ascoltato. 


Codeina . 

In una delle ebdomadarie adunanze dell 1 Accademia R. di 
Medicina in Parigi si lesse una memoria del signor Barbier di 
Àiniens relativa al nuovo alcaloide estratto dall’oppio, dal signor 
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Robiqcet chiamato codeina « Gli effetti di questa sostanza so¬ 
pra T economia animale variano da quelli della morfina, e del¬ 
l’oppio ; somministrata alla dose di uno, o di due grani sotto 
forma di siloppo preparato colla soluzione acquosa di detto 
alcaloide , FA. dice di averne riconosciuta Finefficacia sulFen- 
cefalo , c sul midollo spinale : ma essa esercì un'azione spe¬ 
cifica sul plesso nervoso del grande simpatico. Ne ottenne pro¬ 
digiosi risul tomenti io alcuni mali di stomaco, la cui sede esi¬ 
geva nei plessi nervosi epigastrici. Egli vidde procacciare il 
sonno senza peso al capo, senea ingorgo , o gonfiezza degli 
occhi, e senza verun segno di congestione cerebrale-sanguigna: 
F infermo si svegliava gaio, e vivace, io guisa di potere attri¬ 
buire alla codeina una virtù esilarante. Infine le parve inat¬ 
tiva nei dolori A’ indole nevralgica , sedente nei nervi fuori 
del sistema ganglionare ... Il dg. Martin Solon aggiunge di 
averla esperi in e n lata : essa ha un gusto amaro : somministrata 
alla dose di un quarto di grano sia in polvere , che in solu¬ 
zione acquea a qualche etiico, procurò uu sonno tranquillo, 
diminuendo la tosse, e F escreato ) non produsse stasi cere- 

• . , * J * 1 * * i '* ■' ' I' 

brali : ma non vi riconobbe Fazione specifica sull'apparecchio 
del grande simpatico. Williams Gregory di Edimbourg , il 
quale Fadoprò allo stato salino ad alta dose, osserva che essa 
non provocava il sonno , ma bensì no solletico molesto alla 
cute. Una commissione venne ordinata onde precisarne l’e¬ 
nergia. 

Martello per i moxa. 

Tra i mille mezzi anche semplicissimi, ed a portata di 
tutti , che un chirurgo può avere per cauterizzare la pelle, 
parci non dispregievole il seguente per la facilità con cui 
in tutti i luoghi può esser trovato. Un martello di ferro con 
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una testa eguale ; da. tutte e due le parti di un diametro da 
7 à 8 linee, dunque anche un martello ordinario di mediocre 
grossezza, fornito del suo manico di legno, e con poca d’ acqua 
calda bastano a fare dei moxa profondi quanto si vuole , e 
dei prontissimi vessicanti. Per quest’ oggetto basta tuffare il 
martello nell’ acqua bollente e teuervelo finché sia ben ben 
riscaldato , e poi applicarlo sul luogo dove si vuol produrre 
l'escara, ripetendo Papplicaziooe tante volte quanto più o meno 
profonda si vuole ottenere la cauterizzazione , ma tre volte 
ordinariamente bastano per produrre un moxa ordinario. Una 
sola applicazione, e poi strofinare il luogo dell* applicazione 
del martello con un sottile panno lino, basta per distaccare 
Pepidermide e produrre un vescicante. 


Decollo ed unguento di /uligine come succedanei 

alla creo sole. 
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Il D. Blaud crede di avere scoperto un succedaneo, della 
creosote, molto più facile ad ottenersi, e non meno efficace^ 
e quest’è la fuligine. Ecco le due formole che PA. ha fino ad 
ora adoperate con molto successo contro gP erpeti inveterati, 
le diverse specie della tigna, e soprattutto la favosa, le ulceri 
di cattivo carattere ecc. 

Decocluni fuliginis. R. Aquae purae libram, fuliginis pu- 
gillos duos. Ebulliat per horae dimidium , dein cola et ex¬ 
prime . S’ usa in lavacri tre o quattro volte al giorno % negli 
erpeti, e nella tigna, dopo di avere fatto cadere le croste eoa 
cataplasmi; in fomentazioni continue col mezzo di filaccia nelle 
varie ulcerazioni, ed io injezioni, nelle fìstole inveterate r o 
mantenute dalla carie delle ossa. 

Vngàentum fuliginis. R. Axungiae depurala* uncias duas, 
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fidiginis tj. s. Mi sre ex a de pedetenfirn usf/ue dtim adeps co- 
lo re ni piane fusami adeptus. est: Questa pomata s usa sola 
negli erpeti, nella tigna, nelle ulceri, ovvero ludrintervallo <M 
lavacri, t\e quali favoreggia singolarmenLe 1 azione medica¬ 
mentosa. 


Polvere aenlifricid del D. Tom jc. 
j£. Ma gì lesine , 

Chinae , singularum drachnuis duas , 

• « , * i r .a ! i & j . * * v 

Uitar Ir al is polassae grana decerti , 

Ohi esseri tialis mentirne gullas duas. Misce exacle. 

Onesta polvere viene consigliala dal D. Ioibac come ac¬ 
concia per le persone , le cui gengive molli e troppo umide 
abbisognano di essere Rassodale. Essa netta perictlamente i 

denti. • • 




LÌ Lo trizi a de i Persia h i. 

* i • * 

l Persi fanno uso della lUotrizia da un tempo immemoVa- 
biie : ma i loro Dottori non indirizzarono già ridami all' Ac- 
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cadetnia delle scienze di Parigi onde ottenere i sei mila franchi 
del premio Montjon . Ecco ciò che si legge in una traduzione 
Persa (Khavvas-ul-kejar ) di un trattato di mineralogia araba, 
la cui data è incognita. « Una delle proprietà del diamante, si 
è quella di ridurre in polvere i calcoli, se ne fa uso come 
segue : un diamante del volume di un grano viene fissato so¬ 
lidamente con mastico, e con lacca ad una tenta in rame 
(niill) inslrumento proprio ad applicare i collirii: quindi questa 
tenta si inette iu contatto col calcolo , e si iruga contro di 

- Mr * 

esso sinché la pietra sia infranta , ed in seguito evacuata. 

(Journal de la Société Asiatujue de Calcutta , 
et Itibliaikètfue V. de Genève). 
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Piccoli calcoli di sola silice evacuati dall' uretra t 
Osservazione del Dott. Nimaiy Hill. 

• #< * * * • • * 1 I § * - ', v i # *. 

Behzelius ha ritrovata una piccola quantità di silice nello, 
lina. Fourcrov e Vauquelin riscontrarono due volte la pre¬ 
senza delta silice sopra 600 saggi di calcoli orinarii da essi 
analizzati. A malgrado de’ dubbii espressi sopra di un tale ar. 
gomenlo da Próct e da You*o , il Dott. Venables La fatto 
menzione di una renella siliciosa , e Yelloly e Faraday hanno 
per ben tre volte riconosciuta le presenza della silice nell'* T 
nalisi de’ calcoli conservati nella collezione dello spedale di 
INorwich. Ma in nessun caso crasi ancora ravvisata la silice 
sola ed in massa , perchè sempre la si trovò abbinata ad altre 
sostanze e disseminata entro i calcoli che la contenevano. Il 


1). Hill riferisce in oggi P osservazione di una gióvane, d’anni 
18, che evacuò una quindicina di piccoli calcoli intieramente 
siliciosi , come fu dimostrato dall’ esame fisico e dall’ analisi 


chimica. Questo caso è cotanto straordinario, che il Compila¬ 
tore del Giornale Medico-Chirurgico di Edinburgo non osa 


ammettere , essersi questi calcoli realmente formati ne 5 reni o 


nella vescica. I Chimici prendano adunque cognizione del fatto, 
e stiano in attenzione di altri calcoli di tale natura, onde una 
nuova specie di processi Iiliaci si conosca nel corpo umano. 
( The Edmburg Medicai and Curgical Journal -, Jatmary 
i834/ e V Antologia del Brera ). 


tyurala della vita e del respiro in un bambino , cui era 
stato distrutto per intiero il cervello : Osservazione del Dott . 
Beter . 

'01 

Si legge riferito nel soltoinarcalo distinto Giornale Medico 
no ca>o estratto dal celebrato Giornale Medico di Hufeland 
dello scorso attuo , che per la somma sua importanza pei Fi- 



sto! agi Y Antologia Medica creile opportuno di quivi ricordare. 
Onda effettuare il parlo di una donna di pelvi sire limi ma il 
Doti. BtVEZ si determinò di operare la perforazione del cranio. 
Estimile quindi non senza difficoltà le ossa parietali, col mezze 
della inano portò fumi dall* utero la testa del bambino vuota 
affatto di cervello. Mentre slava porgendo le sue cure alla 
puerpera gli astanti avvisarono, che si udiva un distinto vagito 
verso la stuffa ov' erasi riposto il bambino ravvolto entro di uri 
pannoiino. Non passarono tre minuti, che lo stesso Doti. Beyez 
udì quel vagito , onde tosto svollo il ueonalo dal pannoiino , 
vide che uon ostante mancasse di cervello respirava distinta- 
mente , moveva le braccia e le gambe , e mandava di nuovo 
lamentevoli grida. La vita ed il respiro durarono ancora per 
aleuoi minuti. (Escnlapio Napolitano oc. Marzo i 83 t , pag* 
179; ed Antologia M. ). 


Acido nitrico nella nevralgia dentale; 

Memoria del doti. Cerchuiu. 

Corrono anni , dacché un dente molare sinistro deirinferior* 
mandibola in caasa di carie di quando in qunudo mi addolorava. 
Essendosi fatto un giorno assai fiero il dolore esperi meritai molte 
acque dette antiodontalgiche, che si trovano io alcune farmaco¬ 
pee prescritte per sedare questo acerbissimo dolore ; ma inutili 
riescirono tali tentativi. Mi sovvenni in allora aver letto in un 
(«iornalc Romano dei buoni efletti ottenuti dall' inglese Dottor 
Black E , confermati da Fav dentista americano, dall uso del- 
r etere nitrico unito all'allume pel dolore dei denti; maiale 
liquore essendomi stato impossibile il trovare nelle nostre spe¬ 
zierie , sostituii all’ etere V acido nitrico addolcitole lo saturai 
A' allume; ed ecco che appena applicato per Ire voli?® alerai* 



gocce di questa soluzione entro il foro del carioso dente jf 
dolore cessò. Sorpreso dalla mar.avigliosa guarigione , che iti 
ine ne ottenni , mi venne desio di sperimentarne in altri la 
cura ; ed è perciò che fino ad ora conto più di quaranta casi 
tutti con esito felicissimo , oltre qualche altro , in cui se non 
toglieva affatto il dolore il faceva almeno fare tregua ; ed al¬ 
cuni altri individui insofferenti della riproduzione del dolore 
mandarono pel dentista, che estrasse loro il bucalo dente. 
IS'on si deve accusare però d’ inefficacia quel rimèdio , se al¬ 
cune voke il dolore si riproduce; conciossiachè la carie qual¬ 
che fiata progredendo , ed estendendosi, scopre nuova porzione 
di nervo dentale, e quindi De insorge il dolore, che di leg¬ 
gieri si toglie coll'introdurre di nuovo entro il loro del dente 
la indicata soluzione, * 

Qualunque sia dunque F azione che esercita questa antio¬ 
dontalgica acqua o distruggendo o modificando la organica 
composizione di quella parte di nervea dentale sostanza , la 
quale io causa della carie messa allo scoperto rimane al con¬ 
tatto dell aria , che irritandola cagiona poscia il dolore , poco 
ciò monta. Egli è un latto, che essa è capacissima a togliere • 
F acerbissimo dolore de’ denti in molti casi , ed a calmarlo 
soltanto in alcuni,; ed i fatti sono sempre un prezioso tesòro 
in ogni scienza, unico forse nella nostra, nella quale stanno 
fermo iu mezzo a|’ urtarsi, ed al vacillare delle teorie. In 
quale pregio quesf acqua debba tenersi «apparisce da ciò, 
che cacciando il dolor toglie il bisogno dev’astrazione de! dente, 
a cui si ricorre da certuni con somma facilita appena seniond 
addolorati sensa tentare prima altro rimedio , e questa pratica 
è da riprovarsi. La tanaglia deve essere 1’ ultimo ed estremo 
rimedio. ■ 

Io soglio anche usare con vantaggio, ad insegnamento del 
doti. Kuhn, per fermare il corso della carie, polvere o pezzetti 
di allume, che introduco entro il foro del dente carioso. 




ti« avvertente , o regole che prescrivo a quelli òhe fanno 
Uso di tate acqua sono le segmenti : 

i ° In piccole boccette si custodisca quasi’ acqua, imperoc¬ 
ché poche gocce bastano per toglierò il dolore, e si tengano 
ben chiuse onde non evapori. 

2>° Vi s‘ intinga , ((dandosi vuole adoperarla, un pennellino, 
fe 5 si cerchi d’ introdurre con questo una goccia nel foro del 
dente carioso , che cagiona il dolore , e ciò si faccia per tre 
volte consecutive , éd ogni tre ore si ripeta la stessa operatorie 
durante Un giorno o due circa , ed anche più secondo la du¬ 
rata del dolore. Se dopo alcuni giorni si riproducesse, si torni 
di nuovo a bagnarlo. 

,'.j 1 ° Allorché il deute bucato è nella superiore mandibola, 
conviene fare in modo d 1 impedire, che V acqua applicata non 
isfugga colando , il che accadendo mancherebbe F effetto. 

4. 0 Si abbia cura di bagnare con delta acqua meno che si 
può- la gengiva , e procurisi di non inghiottirne, 
v Qualora o pél dolore , o per altro si gonfi la gnancia , 
o ; la gengiva, si sospenda T applicazione sino a che non sia 
stata tolta l enfiagione ^ e si curi la guancia con sovrimposti 
pannolini , inzuppati di decotto di malva , e si medichi la gen¬ 
giva col rattenere in bocca di quando in quando decotto d’orzo 
col mele. 

6.° Se si vorrà impiombare il foro del dente prodotto dalle 
carie, onde non vi entri materia mangiando , ciò si potrà fare 
alcuni giorni dopo ottenuta la guarigione pulendolo prima, ed 
indi bagnandolo due volte ò tre colla stessa acqua ecc. 


( Osservatore M. di Napoli. ) 




3aé 

Rispediti il et 1 ). BtiRTtvJTTi al D. Medie# 

Chirurgo GjEiumf Pb*t$sìo. 

Amico e Collega mio, 

Voi aveste la compiacenza di dirigermi te vostre riflessioni 
su di un articolo da me inserito nel Repertorio (i) Medico- 
Chirurgo del Piemonte riguardante la ìitotrizui. Con piacere ho 
letto le vostre riflessioni , 4 © con eguale candore di voi vi re¬ 
plico alcune osservazioni sullo scritto che mi dirigeste, persuaso 
che, mosso dal solo desiderio della ricerca della verità, le giu* 
dicherete imparzialmente. 

Nella vostra lettera mi dite francamente come n>-creda che 
VEsperienza ha giudicato sfavorevolmente la litotrizia. lo credo 
di non avere scritto una proposizione così generale, anzi rijeg- 

m 

fendo attentamente l’articolo suddetto, veggo che dopc/jdi avere 
dato un cenno dei risultati felici ottenuti colla litotrizia dal 
mio amico Dott. Baroni di Bologna , e dopo di avere accen¬ 
nato gli inconvenienti occorsi al Ch. Prof. KfBenr, di cui fr* 
breve vi tratterrò più minatamente, io ho conchiuso: a Queste 
» eventualità dunque, finché nnove scoperte nell’arte non ginn- 
- » gemo ad evitarle , esigeranno certamente sempre la roaSsiuta 
» cautela nel praticare la litotrizia. Dietro quanto l'esperienza 
» ( ed i fatti narrati siccome realmente accaduti costituiscono 
» l'esperienza ) ha dimostrato , saranno ben lungi i Chirurghi 
ì) dal credere la litotrizia un’operazione per nruu cónto pe- 
» rrcolosa , facile ed infallibile come piacque a taluno di ere- 
a derla avendola solamente considerata nella parte teorica ur¬ 
li mio giudizio dunque basato su fatti italiani che sortirono 
esito felice, e su fatti che furono accompagnati da inconve¬ 
nienti gravi, non poteva essere esclusivo come non lo fu, siceo- 


(i) iS 3 S , Mese di settembre , pag. 401. 
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tne il giudicare un’operazione degna di tulle le calitele nel- 
V eseguirla, e non scevra da ogni pericolo nè infallibile , non 
tuoi dire che debba si avere couae condannata assolutamente 


dall'esperienza, non essendovi nella chirurgia operazione anche 
di poco rilievo, la quale non possa talvolta essere susseguita d* 
accidenti gravissimi. 

Ben ini ricòrdo che voi eravate presente quando occorse al 
Ch. Prof. Ribehi la difficoltà somma di chiudere il litoprione 
per ritirare dalla vescica lo stromento ingegnoso del Dottor 
Ciri ale ciò voi concedete : su questa cosa non cade dunque 
il dubbio : la controversia sta nella spiegazione del fatto. Ora 


io argomento Così. Dato per ora che i frammenti di calcolo 
non fossero Tostacelo creduto al chiodimento del litoprione , 
nna causa finora incognita potrebbe talvolta impedire il chiù- 
dimenio del litoprione introdotto in vescica , e questa causa- 
incognita per accidente può agire io ogni qualunque lilotriziar 
quest 5 accidente certamente è una cosa grave : dunque il giu¬ 
dicare la litotrizià non sempre scevra da pericoli è consen¬ 
taneo alia ragione. 

Analizzerò ora le prove da voi addotte per negare che la 
presenza de’fràmmenti calcolasi ne’marginì del litoprione nón 
erano la cagione per cui lo strumento non poteva ritirarsi dalla 
vescica. Voi le desùmete intieramente dalla struttura dello stru¬ 
mento del sig. Oi viale ; le vostre prove sono tutte razionali 
ed induttive ; ma sé non la sbaglio sorto insufficienti a provare 
thè la causa del difficile chiudimento dello Struménto non fos¬ 
sero frammenti menzionati; e siccome induttive sono le vostre 
prove che negano la causa accennata, tersi permettetemi che 
induttive parimenti siano le prime mie ragioni che vi oppongo. 
Supponete che il calcolo sia molliccio come talvolta si os¬ 
serva , e che sostanza quasi mucosa riunisca i vari granelli 
componenti il calcolo , ovvéro che muco ; o simile sostanza 
glutinosa vi sia sulla sola superficie del calcolo , non basterà 
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<[t»e«ta condizione , perchè fra itimeli I i di questo possano tro- 
vare suiiVeiente punto d’appòggio ira le’branche del litoprione, 
tuttoché vi conceda che debba essere difficile tale cosa ? E 
dopo che per qualche tempo siasi infruttuosamente tentato il 
eh indi mento dellitoprione- forse che uu qualche solco noti può 
formarsi su tali frammenti di calcolo per resistere maggior-* 
mente? A me pare che in questa maniera si possa rendere ra¬ 
gione del fatto che in teoria voi giudicate impossibile.' Sem¬ 
pre poi conviene avvertire che quando lo strumento fu riti¬ 
rato dalla vescica frammenti di calcolo troraronsi- net punto 
di divisione delle branche del litoprione ai Iati del lilotritóre, 
e che questi frammenti piccolissimi sì , ina frammenti , pro¬ 
lungavano fra le branche del litoprione. 

Qui mi pare doversi applicare il giudizio dèi Sommo Scarpa 
quando ragiona dei metodi per guarire 1‘aneurisma (i) me¬ 
diante la compressione , ove dopo di avere dimostrato la ne¬ 
cessità di ben comprimere l’arteria nel sito opportuno, e dopo 
di avere accennato gli strumenti che paiono i più ùtili per ot¬ 
tenere tale scopo, soggiunge: a Ma in questa coinè fu molte 
■» altre circostanze, la sperienza ha dimostrato , che , non di 
» rado, i ritrovamenti che in teoria sembrano i più oppòrtunf, 
» ed utili , non sono poi tali in pratica „ e la sperienza ap- 
» punto nel caso di cui si parla, e segnatamente in occasione 
» d aneurisma del poplite , o della piegatura del braccio, ha 
v> insegnalo , che la fasciatura espulsiva e compressiva a un 
« tempo stesso, quando è indicata, é di gran lunga dà pre- 
» ferirsi «gli ora accennati strumenti ». Così quanto razional¬ 
mente parlando pare impossibile , f uso e l'esperiedza mostrò 
possibilissimo nella litotrizia. 

Il dirmi che voi avete veduto molte volte lo stritolamento 
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(t) Sull' aneurisma* Pavia 180/, , r cnp, 8 J ff 7^ pag? 5 ck 


riè]la pietra senza tale inconveniente ini porta a credere, come 
già credeva , cl*e bacchiente narrato sia raro, ma essendo ac¬ 
caduto ima volta non bavvi argomento di fatto per asserire 
che non possa altra volta accadere, il che basta per dire che 
la litotrizia non è sempre scevra da perieoli. 

Che in Parisi si abbia l'ottima avvertenza di schiacciare 
quanto di pietra può trovarsi tra. le branche^ del litoprione t 
la testa del perforatore prima di ritirare lo strumento, e che 
ciò renda V inconveniente descritto molto raro ve lo concedo 
di buon grado : ina simile avvertenza si ebbe dal Professore 
Riberi , eppure le difficoltà furono somme. 

Voi dite che il perforatore fa un foro doppio ed anche tré 
volte piò grande del suo diametro, con ciò mi pare che vor¬ 
rete concbiudere non potersi impegnare nel calcolo. Io riflet¬ 
terò che il foro è grande quanto è f estremità dentellata del 
perforatore, e che la parte rimasta impegnata nel calcolo è 
precisamente la parte dentellata ; d’altronde l’argomento è di 
fatto , e per conseguenza qualunque prova di raziocinio «òri 
varrà a distruggerlo. Io ho addotto cóme causa probabile di 

J» }' si 

tale fenomeno, non però come causa dimostrata la differenza 
di natura nei varii strati del calcolo medesimo, e benché creda 
che questa diversa natura degli strati del calcolo debba rendere 
piu o meno rapida la trapanazióne, pure non posso concepire 
che talvolta secondo la óatura degli strati questi uott possano 
rompersi a scheggia , ed impedire l’uscita del litótritore. 

Convenendo con voi che la presa del calcolo cogli uncini 
introdotto nei fori opposti di una trapanazione antecedente sia 
favorevole per traforare una seconda volta il calcolo, mi spie¬ 
gherò meglio sii ciò che io credo avere indicato come acci¬ 
dente, ed è questo, che avendo in simile caso cercato di ab¬ 
bandonare il calcolo per ritirare il litoprione nella canola, gli 
uncini non lasciavano i punti di presa, e non potevasì ritirare 
lo strumento. Se dunque vi ha mi gran vantaggio dà un lato!, 
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può occorrere tìn gratulo inconveniente Ja un'altra parie, tW J 
conveniente che sarà raro ma possibile. ^ 

A me pare che questo inconveniente ai possa evitare ren¬ 
dendo maggiormente elastiche la branche del litoprioné onde 
si scostino affatto dal calcolo quando si rilassano dalla canuta^ 
ma in questa cosa per evitare Scilla mi guarderei di inciam¬ 
pare in Cariddi , cioè che facendosi le branche vieppiù ela¬ 
stiche non riescissero poi troppo fragili da lasciare qualche - 
duna nella vescica. 

Pertanto siccome le osservazioni di litotrieia si moltiplicano 
in questa nostra penisola , così giova sperare che quanto pri¬ 
ma si polià avere un giudizio fondato sopra numerosi fatti ita¬ 
liani , c così valutare con precisione tutti i vantaggi ed incon¬ 
venienti che possono accompagnare qtiesf operazione thè bel» 
praticata può certamente recare infiniti tantaggi airumanità. 

Finalmente, o amico mio, mi esponete le vostre riflessiont 
«dio sonda retta del Prof. Barorì, e mi manifestate che voi’ 
anteporreste sempre la curva come più capace per fstabilire la 
diagnosi della pietra in vescica. 

Essendo io solito a pensare ebe le cautele nell 1 esercizio' 
della Chirurgia non sono mai soverchie, trattandosi della dia¬ 
gnosi della pietra in vescica, massime nei casi dubbii, mi ser¬ 
virei della sonda curva e retta , perchè come ho detto talvolta 
si ottiene con una ciò che non si ottiene coll’ altra, e voi sa* 
pete quando devesi superare un Ostacolo dell’uretra come tal» 
volta si passi colle candelette e non colle siringhe e vice¬ 
versa ; ma di preferenza nel caso di dubbio se pietra o indu¬ 
ramento vescicale esista, userei la sonda retta, poiché più ca¬ 
pace di trasmettere I 1 urto ed il suono del calcolo medesimo 
se esiste. Il mio giudizio è fondato sui fatti seguenti. Tre volte 
ho veduto a praticare la litotomia senza cavare calcolo: in oli 
caso l'operatore incautissimo non sentì la pietra prima di fare 
l'incisione, ad avendo fatto una falsa strada nell' nretra tagliò 
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Ira la vescica éd jl retto, lasciando il calcolo in vescica, come 

W 1* . Ài • 

mostrò la necrosdopia. Questo accidente luttuosissimo si sa¬ 
rebbe forse etimo colla sonda retta essendo in quell’noni» 
difficile T esploratane Colla sonda curia. 

In due altri casi riddi praticare la litotomia senza che siasi 
trovato calcolo , e so che la medesima cosa è accaduta altre 
fiale. Nei casi di cui fui spettatore Terrore provenne da ciò 
che una durezza nella vescica simulava il calcolo, e che colla 
sonda curva pareva scorrersi al disopra ; Flirtò coll apice della 
sonda retta forse che non avrebbe fatto evitare l’errore? Dun¬ 
que convenendo con voi che molle cose possano conoscersi colla 
sonda curva, non tralascierò di dire che la sonda del Profes¬ 
sore Baróni ha pure i suoi vantaggi, che un chirurgo non deve 

trascurare. 

Gradile , amico mio , queste poche linee di risposta allò 
vostre riflessioni , méntre con tutta la Stima ho 1 onore di ri¬ 
petermi 

Affez.mo Collega ed Amico 
Franc. Bertiiutti. 

Torino, addì i maggio iS 34 . 
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Cenno stillò stabilimento dei bagni dì Óleggtò : (articolo co- 
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tnuiìicàiò dal Professore Buniva ). 
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Il Dott. Paganini di Oléggio , R. Prof, di clinica balnèària 
al suo lùstituto halnèo-sanitario , dopo di avere aggiunti nellk 
scorsa annata molti articoli di perfezionamento alia propria ift- 
slituzione , è di essersi meritato dalle primarie mediche scuole 
d’ Europa il giusto elogio di avere ioventatò è completato t\h 
corredo di mezzi tutti suoi proprii per curare le malattie cro¬ 
miche , « specialmente li disordini risultàtìt! dàlie tnnghe in- 
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fiaininazioni. * le nudatile nervose ( pur troppo divennìe fte* 
quantissime in codesti ultimi tempi ) , cadde egli stesso aro- 
malato nello scorso, gennajo della più fiera malattia Cerebro- 
midollare, che Io tenne quattro mesi a letto, e per molte 
settimane in pericolo della sua vita. 

Guaritosi compiutamente mediante le cure de’suoi amati 
colleglli, e T influenza diretta delle sue particolari cognizioni 
in questo genere di malattie, trovasi in oggi di già occupato 
nella direzione del proprio Iustiluto, frequentato da ammalati 
precocemente inviati colà da clinici distinti per ottenere cura 
fiei loro mali nervosi, su dei quali si può contare a quest’ora 
degli ottimi risuftameqti. e delle perfette guarigioni.. 

A malgrado della scria malattia del Principale , che esauriva 
una gran parte del tempo a suoi sostituiti e collaboratori, egli 
è osservabilissima la circostanza , che P incamminameato verso 
la perfezione dell'Instituto, in véce di rallentarsi per sì im¬ 
ponente emergenza , fece dei progressi notevolissimi, e di gran 
lunga maggiori delle scorse annate. 

Tutto il locale dei bagui è stato rimontalo in nuovo, cóli’ 

aggiunta di più perfette e comodissime macchine a vapore , ed 
a fumigazione. 

Gli alloggi parimenti sono stati in gran parte rimodernali, 
e vi si aggiunsero nuovi appartamenti. 

> ^ •. nuovi progressi, e si aumentò il numero 

delle preparazioni tutte proprie di codesto Instituto, per meglio 
giungere e più sollecitamente a guarire le malattie nervose. 

1 / amministrazione sanitaria ed economica colP aggiunta di 
nuovi abilissimi soggetti venne grandemente perfezionata. Per 
es. d’ ora in avanti la maggior parte delle incumbenze at nrai- 
nistrative e di servizio verranno disimpegnate da un intiera 
Famiglia svizzera: di quelle, che sebbene di qualificali natali, 
ed impiegate nei loro paesi in posti militari, legali e civili di 
primo rango, non isdegnano prestarsi ^ anche personalmente, 
per la completa ed onesta ospitalità. 
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Molle utili cose si sodo ivi riunite per rendere sempre più 
soddisfatta la vita sociale ed animale. Nuovi ombrosi e ricre¬ 
anti passeggi, decorazioni campestri e da giardino. Pili dili- 
gentate le provviste degli alimenti anche ila lontani paesi colla 
scorta dei velociferi, oltre di avere introdotto nèllo stabilimento 
medesimo una scelta mandivi per avere latte , butirro e carni 
sempre fresche e della miglior qualità, una basse-cour appo¬ 
sita per aver sempre migliori pollami ecc. ecc. 

In conseguenza di tutto cjo /$quel vasto e delizioso locale , 
che anche in quest’ anno avrà per tutta I 1 estate ed autunno 
il teatro aperto con opera buffa e con compagnia comica, egli 
è cornineodevolissimo tanto ai cronici , che intendono curarsi 
efficacemente e regolarmente dalle loro malattie, quanto a coi 
loro che per abitudine o precauzione sono disposil a far bagni 
o bevere acque salutari annualmente, e finalmente a lutti quégli, 
che nei mesi di sommo calore, o nella stagione autunnale 
amano trovarsi in luogo di fresca ed amena villeggia tura. 
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Leggiamo in uno dei pruni Giornali della nostra lettera- 

l. * 4 • A i m mT* • • • 

tura , V Antologia Medica di Venezia , il seguente prospetta 

che ci affrettiamo di comunicare ‘ ; * 


Al REPÌE5IEK1TT 


MEDICI E CHIRURGHI 

Cultori deir Jnatomià Patologica 


Nell’ annunziarsi la comparsa deUArchmo qual Supplemento 
a lT Antologia Medica si è appalesato , che stavasi calmando 
e concertando, mi progetto , che imprimerebbe all’ Anatomia 
Patologica quel rango scientifico, che a tulio diritto le coni- 
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pere. Un tale progetto maturato e concertato dal «otloscrilfj * 

«[«elio , che appunto sì annunzia ora ai benemeriti Medici e 
Chirurghi cultori dall Anatomia Patologica. 

È tanto nota P importanza dell’ Aualomia Patologica per h» 
diagnosi e per la prognosi delle malattie , e per la conoscenza 
de’ cangiamenti salutari o mortiferi che si effettuano nel loro 
«orso , e delle complicazioni che ne avviluppano le fasi ; e ne 
fu tanto discorso io varie foggie e in varie circostanze, che i 
sottoscritti si credono a ragione dispensati dal riprodurre con 
nojose metempsicosi un argomento reso ormai triviale. Ma essi 
non possono però dispensarsi dal chiedere: se, ritenuta l’im¬ 
portanza dello studio dell ’ Anatomia Patologica , siamo poi 
in possesso di mezzi tali per ottenerne il conseguimento , e 
per renderlo famigliare e opportunamente applicato nell ’ eser¬ 
cizio pratico, qualunque sia la situazione , in cui si trovi 
un Medico , un Chirurgo? 

Il problema è negativamente sciolto ponendo mente: i." All' 
isolamento di rare e sublimi osservazioni anatomico-patologi¬ 
che racchiuse, e quasi perdute, in molli Alti accademici e 
nella massima parte de'Giornali scientifici, oltre i medico¬ 
chirurgici , dalla loro istituzione fino al giorno d’ o°>>i , non 
che in diversi Opuscoli peregrini, eppercio affatto scomparsi; 
a.° Ai casi e pezzi anatomico-patologici poco conosciuti, per¬ 
chè giacenti non solo ne’ Musei d’ ogni paese , ma ben anco 
negli Spedali , e presso di non pochi Medici e Chirurghi di 
città e di campagna , ove rimangono per lo più sottraili alla 
generala istruzione; 3 . Q All* enormità de 1 prezzi delle stupende 
Raccolte anatomico-patologiche, che sono pubblicate , e si 


vanno pubblicando in Germania , in Inghilterra, in Francia ec. 

Tuttavia questi materiali in parte dispersicelo parte inac¬ 
cessibili, accresciuti d 1 un gran numero di altri sconosciuti , a 


insieme raccolti e disposti a modo di Dizionario , arricchito 
di figure a colori naturali in apposito Atlante , ci darebbero 
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«n Opera, die nel rendere famigliare tutto quello, che fino 
a giorni nostri è conosciuto io sì grave argomento , epperciò 
nello sciogliere affermativamente il sovraccenuato problema, 
imprimerebbe un rango scientifico alla stessa Anatomia Pato¬ 
logica. 

Ma per conseguire un intento cotanto rilevante si esige l’o¬ 
pera assolutamente decisa e combinata di quanti volonterosi e 
capaci ne sentono il bisogno e T importanza. A tal fine i sot¬ 
toscritti conoscitori della massima parte di queste ricchezze 
sparse uè’ musei d’ Europa , possessori insieme di non comuni 
materiali di tal genere, ed onorati di splendide ed estese cor- 
rispondenze', ad imitazione del praticato dall* illustre Giovanni 
Pietro Frank quando innalzò al rango scientifico la Polizia 
Medica che ora ha cattedra nelle piu cospicue Università , si 
rivolgono cou piena fiducia ai Medici ed ai Chirurghi tolti cul¬ 
tori dell’ Anatomia Patologica perchè comune sia 1 ’ onore e il 
merito nell’ innalzamento di sì maestoso edilizio. 1 disposti a 
corrispondenze a questo cordiale imito si compiaceranno di fai* 
pervenire i loro lavori a qualunque de’ sottoscritti , con «opraci 
coperta alla Direzione delV Antologia Medica , giusta il mc^ 
l°do in corso , e quale è specificato nell 3 ultimo programma 
di quest Opera periodica. E perchè si conosca V essenzialità 
degli attendibili lavori , si avverte phe qqesli dovrebbero pria-? 
ci palmento consistere : 

iNelle proprie osservazioni anatomico*patologiche, e nella 
descrizione de’ pezzi anatomico'patologici osservati o posseduti. 
Questi ultimi poi dovrebbero essere desiguali a colori naturali 
sopra un foglio (e ciò per V uniformità dell’ Atlante) dell’al¬ 
tezza di mezzo metro , corrispondente ad un piede e selle 
pollici circa misura di Parigi , e della larghezza di* treiitasei 
centi me tri , cioè di un piede ed un pollice e mezzo parigino . 

2..° Nell' indicazione di casi e disegni anatomico-patologici 
rari, già pubblicati sia in opuscoli separati , come in opere 
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irli ili (ferenti materie , oppure in Raccolte àcicatlemiclie e »ror- 
nalistiehe anche le più remote. * 

3 .° NeLT accennare quale articolo si assumerebbe di ésauriie 
chi desidera di farsi Collaboratore di sì grand’opera, ritenen¬ 
dola conformala a Dizionario , epperciò disposta per alfabeto: 
Il nome di eia se un Collaboratore dovrà figurare sia nel fronti- 
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spi zio che rie! proprio Articolo. 
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Dipènderà ora dàrconéorso de’ benemeriti Medici e Chirurghi 
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cultori dell' Anatomia Patologica lo stabilimento finale di cjué- 
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sto grandioso èdifizio degno di appàrXenere alla clàssica Medi- 
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eina Italiana , e di sorgere in mia Terra sempre animiràbife 
c fecondissima in oggetti di Scienze , Lettere ed Arti. 1 

• < 0 ì ' *L X j * i 0 V “ I* ^ ' __ . ,4 . i 

Quando dai riscontri ricevuti , che quanto piu saranno sol- 

. • • » - # t ir ^ ? I . I J # * f *■ 

leciti ìnaggiotuieiite riusciranno graditi, sì saranno uniti Urli 

g * » « i S » \ • ■ • ' f jS ^ * * a *4 # - • —■*' ■ ' . . _ • * 

tirateteli da poterne assicurare V imprèsa , i sottoscritti T ap- 

' ' • ■ + è • * ■ , f . a r.)r f * * 

paleseranno tosto col mezzo .dell’ Antologia Medicei , è dèi 

» ^ • » a • # • < jj. • K r * 

‘Giornale per servire ai progressi della Patologia è dèlia *ma¬ 
teria mediante apposito programma, eh’ cipririiérar T 

. , , *.. • -r • f. i # * % • v , ,, 

ordinamento de’ singoli Articoli ; ed iL^iome VrSpettàblfè de’loro 
Collaboratori. «• , v 
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BRERA Doti. VALERIÀNQ LUIGI, I. R. Consigliere "di Governo^ 
Professore Emerito Pensionato di Medicina Clinica nell' I. R. Uni- 

• f j’i ji’fi * i rf' » f * * *- % 9 

■versila di Padova, e Medico in Venezia. 

CORTESE Dolt. FRANCESCO, Medico-Chirurgo, Maestro in OJte- 
1 rici a, Allievo dell’ I. R. Istituto Chirurgo di perfeziona mento di 
Vienna, ed I. R. Chirurgo Provinciale in Venezia. 

FARIO dolt. L. PAOLO, Medico-Fisico ed Oculista iu Venezia. 
MELI Dott. DOMENICO, Professore Emerito di Medicina in Ravenna, 
Di reti ore <lel nuovo Ospizio per gli alienati in Pesaro. 

ZÀNNINI Doli. PAOLO, Medico Primario dello Spedale Civile «lì 
Venezia. 

ZUANLN Dolt. GIORGIO, Medico-Chirurgo, Maestro in Ostetrici* 
ed Ooulisla, e Medico Primario dello Spedale- Civile df Venezia. 


r. Schiari Re*- Are- 


BtLUKGE&i Preside della Facoltà Medica. 

V. Si permeile la slampa : 

VACHINO per la Gran Cancelleria 
Torioo il *4 i83/j. 
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In humanum Diaphragma , ejusque gene sin , Illustratione * 

m t i ^ i ' ». • i ? 4 . • 

yuaedam , yurt* praeclarissimae Bononiensi Mediqo-Cfù* 
rurgicae Socielati expendendas tradebat , «anta i83a y/ 4 r- 
rojyfus Gmrqigliettt , Medicina* èt Chirurgia* Vociar, 
Amplissimi Taurinensi* Chirurgiae Collegii Sodalis. 


Jaradili anatouiicaro ego scieutiam , veluti splendidi gemmi# 
praediviteui et inexbaustaro fodinatn, cootemplatus fui ; qua* 
quideiu , quo ntajori peragitnr solertia , eo a cri ore tu facit in- 
genilaw disquireodi cupidinem , quibus uimirum parlibus bu.- 
maui corporis aedificium conslet, turo quo dein nexù et usu 
jo iioum coagmentetiir. Quod sì vero eximiis perpluribus scile 
scrutaolibus inolimeli prope thesauri jampridem abbondili 
pjtuere , eumdetn hunc , ulpote inexhanstum, audeam et ego 
fbntem adire 9 nova, ut sperem, nonuulla investigaturus % qua e 
cbogestae jaro suromae anatoroicae accedere et adnecti quodaip' 
modo ro ere a n t ur. Nfeqtie enitn spemendas. aiit silentio praótei^ 




rr »wk** O^UK»^ fujnscumtjiie defftnro«|it momenti, ami («mie** 
consideratipnes ; quum tnihi persuasimi sit. ve! qnae lerja jxi- 
hiiique ferme facienda primo judicantur intuitu , novis in po- 
stermn locupletata invenlis, perfecticribus studiis viam esse fa- 
ctura. Quod san e pò (jssi m um? àcg.omod à tur Errihnyologtae, in 

qua, licei màxima cilm scientiaé èuioruhiénto insudaverinl 

celeberrimi Viri , quo? inter melilo celebrarìtur llARVET^ Hal¬ 


le R, WoLFv TiÈDEMÀRN i OcfVIE^i, D«TROfcflET ; 


« a 



lvOkeit, 


Serres, Pander, Rolando, Reclard, Velpeau, Brechet, eie., 
plurima tamen adhuc desiderali tur.Enrbisyonis eniiri humani 
anatome tot tantisque obvolvitur salebris , ut somma diti* 
genlia , incredibili patientia , sensuura integritate et acumine, 
et, prò re nata, oplices inslrumentis opus sit. Ncque vero phy- 
sicos lalet, omni ve! adbibita solertia atque constantia, plu¬ 
rima passim in explananda foetus evolutione occurrere, quae 
raptum hnmanum hoc usque exsupera.Dt ; or^imrum siqnideui 
primòrdia pop tantum fin idi la te dissectioni adrersanluc* veruni 

i saepissime effugiunt. Nihilo tamen 


rSis, in- 


et tenuilate oculoruto acien 
•ecius plurimorum evoliilio v pt subsequentes mutationes jain 

> - »^ ^ <- <’,'£*> ’ v ^ ‘ , »V "'V <M 

sat compertae sunt ; explorata jam est eneephali cor 
tesliuorum, organorum genilalìum , ossium , etc., genesis ; at 
fere nullas aqt incomplelas de septi transversi evoluitane no- 
tiones possidemus. Muscutas . taqpen isliusraodi, lupi propter 

* -, —. - *” , . ' ’ ? •* J *,v i t • -- ■ " * JiM* - £ jl. 

ejns sedera, thoracena inter et abdornen , alque intimarli con- 


•» •» 


gruentiam moluum ejus cotn respiratione, tuoi propter caria- » 
les tarias , qnibus viain facit, et momentosa alia ahs se prò- ». 
genita phoenon3ena, maximam in animali oeconomia exerii i 
adipnem , ila ut merito musqulomui princeps , post cor, ha¬ 
bitus sit. Qua propter quae circa ipsius genesim et pbaset 9 
qnibus , a primis vitae incunabulis, ille subjiciatiir, animadvef? 
tenda mihi obveperunt, baec .ego, iionnullis prachabilìs in, i|- 
liil» anatomen "inquisitipnibus, qpa clariori pntero breyitale, . 
ptenlum jridicio expéndènda pxoferre ausus sum. , . ’ 




5 I. Bit copia aMominis fibrom in unfoertum ^ ejusyue #*. 

perfori extremo j seu■ diaphrag male. 
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Ea éonstans animali* oecodomiae lex est , nt, quo Io loco* 
tnembranae adsurit serosae, conspiciia viscera et orgaba sbccin- 
gentes; ibi et reperiantur capsulaé quae'dàm libro-cellidnris na- 
turae , sai firmae et’densae, quae fulciincntum ipsimet'in- 
clusae membrauae serosae , et tulamen visceribus snppediteift. 
Sacci vero Istiusmodi don tiiufiqùe conclusi sunt ; exbibent euim 
fora rii ina nonnulla , aut, si mavis, espansiones quasdam super 
organa transeuntia prolensas. Sic dura meniux obteglt aracnhoi- 
deam cerebri tubicam, afqué in crani! basi forainiaibns pertusa 

, beinpe ut nervis et vasis transitum praebeat. 
Quatti dìsposilioneiu eshibet etiam membrana fibrosa ex ter iór 
pericardii, vaginali* leslis tunica eie. Ptetìrae pulmones ob- 
volventes , et peritóhaeuitt abdóminis viscera suc’cingens, prò- 
prià pariler habenf, quérnaduiodum caeterae serosae meuibrariae, 
fibrósa itHóIucra, qilibus sustenlabtbh Porro non omnia memo¬ 
rata hujtisinodi iuvolbcra eadera ralione videnda se praebetit ; 
modo eiiiib simplicia sunt, modo pibs minusre composita, id- 
que juxta acliouem, qtiani ‘in inclusa viscera exercent : itaque, 1 
si passi rum sit , ita dicano , eórnm munus, et unice inserviat 
tcctiòni et fu lei mento serosae membrana e inclusac , lune ma- 



it sinrtplicitateu) , nufloque alio inilructa sunt 
apparatu ; tate est pericardium. Si contra capsa fibrosa nobilis¬ 
sima viscera tegat , quae orunino externis potentiis sint sub- 

ducendir, ossea theca supèrmduitur ac roboratur , ut rider» 

est in dura cerebri meninge cranio oblecta. Quiirn vero iuvo- 
Iilcrurn tenuem pressione!* in orfana inclusa gignat oporteat , 
inuscularibus aliquibus lune ditalur lacértis, quibus id prae- 
stet i Vaginalis testis tunica cooperta à membrana erytrhoide 
buju* dispósitiònis exemplunj exhlbet. Si autem vaRdfore* actio 



* M 



'Clionem ipsis afferra, robusti* muscoli*, tuta ctim 
pulii» alternantibus superinstruilpr ; fepcqqe adnplamus in fi* 
brosa puimonum capsula, tkoracis nomine insignita. Viscera tan¬ 
dem abdominalia peculiariquoque gandent fibroso inrplpcirp 
peritonaeuin susteptante , ovatae quodainmodo figurae, quodqiie, 
ob imiltiplices et yalidas aqtiopes, quae slbi in viscera includa 
anni; e^ercepda, quammaxime complexuui, et crassioribus inu* 
muscularibus ditatum po^entiis deprehenditur. In foetus pri- 
m ordii* fibrosa bujusceiùodi borsa tepui pellucida cellulosa 
tela onice constai ; foetu apteni crescente, ex fibrae albugiueae 

* i rh • * m *» ** * * •'*■*■■ ~* *• *** ' v ' • . 

aiìdUiqoe Verarn adipiscitur apoDeuroticaip naturarne dein , 
** *' % 
progressi! teinppris, IqcjjIus iste simplex in dpas tresve sece- 

dit, nonnulla in locis, apooeqroticas paginas, inter qnas evoU 
vuntur miisculares fibrae , quibqs fere undique obyplvitur et 

ohte°Uur ; bi aqteni syut muscoli anticumi, poslieuin et late- 

*** • ' _ 

rales abdominis parietes efformantes, turn mosculi parvae pel- 
*5$ lumiutn claudentes , turp diapbragtna. ,Hi mpsculi oinnes 
ipsertionem babcnt vaiiis circuinposilis pssibus et variis apor 
ueurosibus, quarum cpmplexns capsulagn, quaip ?oco abdorni- 

Hac \n fibrosa ahdomtinis borsa adnotanda 

"! 4.w % \ * m, »5 L'i i *, *9i / il >*• .é r » t . » /, ‘ir 1 i t -’ 1 • ’ * <* * r- * ' s* •. 

i variis partibus praeben- 


tialem , constilpit. 
obveniunt nonnulla foraiiiina exitu 


tìa ; baec porro extaol, i,° In porlione superiori, quae a dia- 
pbragtnale cynslituitur, forauiina pio transito arleriae aortae, 
«esophagi, venne cavee inferioris, canali» iboracici, venae azy- 
gos etc. i a ° Io inferiori ejus porlione a fascia pelvica, apo- 
Deurosibus perinaei, et a muscylU api levatoribus, ^liisque ef- 
formata exlant foramina, per quae transenni exlrepuqj cana- 
lis intestinalis, et vagioae in foeminis, finis vesicae nrinan»e , 

i; 3.° In" ejus derauoi ^ ^ 1 


tuoi rasa et nervi 


abdto 


ira ose u ut uudiiUcalia vasa , eie. Ergo membrana serosa 
niiais viscera succiugens suunV et habet fibroso ni iuvoluerum , 
robustissimis luuqitnui musculis iilud iendeutibus, aut relaxan- 
tibus , qiior’om 1 modulo,um miiUsterio invoiucrmn oiemoratu^. 




JteOefgfaam ac donerà In vlacera inclusa èxereere vafèt. ISf e cessimi 
-proplerea, in diapbragmatis descrittone, duas ÙMus distinctas $e- 
jtingere portiones, quaruin altera, fibrosae natii me, nihil aliaci 

^ • • Xk ; t ' * . • m * • ò 9 • * ' 

est, qua io pars superior ovalae capsae abdominalis : altera vero 
carnei* fibris conflata, praeeedenti spissior et evidentior, velati 
musculus tensor habenda est. Pars septi transversi fibrosa dua- 
bus conftaiur paginis, modo intime connexis , modo plus mi* 
nusve sepositis. Centrtim , quoti vocatar diaphragmatis tendi* 
neum, constai ex intima connexione duarum ejnsmodi pagina- 
rum , quàe ibi maximam era ssi tu di nern ad i piscilo tur , prdptér 
majorem textus alboginei interposili àbundantiam ; ab ambita 
autem centri, te nditiei, ambae istae paginae ab invieem àdeo 
diducuntur atque attenuantur, ut nibil aliud interdum praeter 
laxam céllulosam telam quibùsdam in locis exhibeant. Al flua* 

■ , 1 J ! v u r> , • m * (fi I t| I ‘ . \ ' . i : 1 •*£**■■ K "-ì£ —- *»».-_ .-i . . ^ 

inter istas paginas evolvuntur <, magnamque adquirunt spissiid¬ 
di ne in in lvomine carneae fibrae 5 nec raro observare est epa* 
dola quaedam muscularibus fibris non evolutis relicta, in qui- 
bui duae fihfo-cellalares memoratile paginae mutuo coalescunt. 
Mosculares vero lacerti inter duas istas apoueuroses evoltiti » 
atqùe a peripheria frepti traiisversi ad centrum ejusdem leu di- 
neum dirceli , variam habent originein, adeo ut, ad faciliorem 
eórum descriptionem exaiandam, optimum fbret eos diducere 
juxta eonimdern insertionem inquatuor portiones, quaruin 
duaé ex laleraltbtis pectòris partibus, coslis nerope spuriis, ea* 
rumque cartilaginibns ; altera ; a mucronata sterni càrtilagine ; 
postrema vero a lumi)orimi vertebra quarta et quinta originetn 
-ducimi. Bisce vaviis in locis orlae mtisculares fibrae In ambitimi 
centri tendinei tandem conveniunt, illucque desinunt. Non iói- 
morabor in barimi descriplione utpote sai anatomicis perspecta. 
De tlla portione dhrarutn carnosàrtim, quae a mucronata cartila* 
*gine erttim habet, tantum subjiciam, duabus faahc lacertis com¬ 
poni , qui in linea corporis mediana invieem consociali tur, re" 

• * _ : * V\)' ,L . V 

liete tantum spatiolo 7 prope eorura originem ; propter qnod 
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ft 


duoe fibrosa© < mas memorataè pagitìfie iibi ^nticem adbaère 
icunt; addam et chiar h ose e 1 ace r tos aca loglataservare opposi- 

* tia • càmu Bjajoribas diaphragmatis columnis, quae a tenebria 
originem petunt. Quapropter, jafn demònstrante Ck Meckel , 

i stermini ejusque mirerò natam cartilaginern , et linearti albata 
abdominis responderc columnae vertebrali, raagis ac magis con- 

* firmare! ur concordia , quae inter organa aulicam et postica tu 
corporei hunmni partem co ostila enti a intercediti 


ohkxjsìho 
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-5» Ibi Pe analogia cormpositionis inler duo respondentia ca- 
ìM pmlaè abdaminalis estremar seli dà analogia sèpti transversi 
i.r eum musculis purvae^ pelvis fundiim claUdentibnsi 

- «r '•* ' 9 p * i t “t y V _ , . . f W 
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^KiiiDiaphh'igma dixl considerami uni taro quarti stipeti us capsae 
fibrosa e hbdomihalis eitremum; quae qbidern mea asserlio etìam 
vatqire etiam roboratur, si aUendamiis praesértim ad analogia^ , 
qqae ìntercwlit» illuci inter atque. nponeurtfses ! et moscaio» , 
.frarvàe pelvi* funduro clan dente» adeo ut iisdem anato- 
;ihicÌ5 elementis composita duo sibi inviceli! respondentia cap- 
- sulac abdoiuinaifr extrerua ^ merito ve! uti duo esse diaphràg- 
mata censenda sint, quorum sup'erius muftì», thoraco-aldomi* 
fqnrby inferius mihus, peivicuat appellar! possit. Anatomici» com¬ 
peri imi eat^ erassas in perinaeo cxislcre aponeuroses folcirne n- 
tum praenentes musculis ani levatoribus 5 bi muscoli , ni fal- 
Jor, ani levature», et coccygei,qtfi orribili cosarum inserorrlur, 
^Tepraesenrtant fibras nauseili are*sopii transversb, quae e costi» 
i origtnem docùnt: ni liscili m* v«ro Biiì ^hiiicter extevntìs, qubpe- 
♦ riiiaeurà retrorsum agii,, teoliimnas majores diapEragmalis refert. 
i^Vero unim ernra majora •septi orientar a -lendinosi) principio e 
fcorparibus vertebra rum. (ambalium alteruni- scilicet e tertia 

n oi àecunda , alterum^eliam ? quarta lilmborii ih vertebra, car- 
Bea postea facta , èscendtmt-, et aesophagum, sphincteris afl 
j instar, ^circtHndanitv Quem se se . copi rat enti a coarc tare ^alent ; 



ùiatis 


_ centrato dispefcluntur; parique; ratiope muscutus ani, spbincter 
duabns LateraJibùs porlionibqs coqflatur , quae velult dup di¬ 
simeli carnei tacerli censeodae sunt, originem repetentes, 
tendinosum comniupe principium, ab apice ossis coccygìs, seu ql- 
tioiae vertebrae caodalis, mox carnei facti anum ambruot : de- 

(Ti ?ì t • 2;| ■ * * ‘ j : j: , % • • • * * T* * r v 

..... - ' - ‘ ’ ■£ i ■ , *» 

duo ante ipsuni coalescunt, et disperduntùr per perinaei apo¬ 
neurosi na. Evidens itaque palei concordia inler diaphragma, 
ihoràco-abdominale , et peU'icum r seu inter duo ex trema cap¬ 
sule (ibdominalis. Hinc eo magis veritas demonslralur propo¬ 
si.! ioni* a physjologis prolatae f corpus nenipe humanum , pej> 
ìode ac corpus plerorumque animai imi), pluribus constare seg- 

ineulis, aliis per animalis longitudine!» sibimet succede»- 

•• ■ . , 

tibqs, qnarum singola, juxta eamdeoi compositioms anatomicae 

<- - v k • » v ' ‘ - ~f--£ *_v . 2— 

basicn constructa, modificationes tanfummodo offernnt prò ma- 
nerura suorura varietale. Diaphragma ihoraco-abdominale ob 
respirationis munus, cui stride couuectilur in mammalibus, 

- '£* li 1 .• ? ! \\ ‘ » 3 v - ? I . * ; • j C : ; ' . » • , 1 * • . , 

maximum oSerre oportebat complexionis evolutionisque gra¬ 
duai ; peh’icunt vero dispositioues illas praebere , quae ra- 
tioneu) servarent cum functionibus ilJis peculiaribus , quibus 
opitulatur. At quamvis ab in vicem primo adspectu loto coeio 
diflerre rideaniur v ad unitatem lamen composi tionis, dilige**- 
tiori habita consideratione 5 illa revocare Decesse est. 


«. 
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S III. De origine exlimde pericardìi membranae 

o. diaphragmale* 


Jlembranaceus loculus i in quo cor ejusqiie appendices con- 
iineblur^" ^upticf pagina conflatur, exlìma scììicet iSbrosàe in- 
-dotii^ -Cui adbaeret alia sé^osa. In foeìu--jam evololo binae is-tae 
paginae ita in vicem conneKae deprehenduntur, ut unicam E- 


bro-serosam conficiant; al primis eTolulionis diebus seorsrmince- 
. demuai in «nicaùf epa 


‘S ! 


4 t ■' 

entanWir- 





Itóo pmtiàMfli habeó; atiud, prò ùnaquaqae tonica, Wpptfr&io- 
iiifi tempii* esse, serosa in nempe nannultis diebns precedere fi* 
brosam, quemadmodum inox demonstrare mibi io attimo est. GL 
Prof. Rolando beu ! praeroatora morte, scienti»* et patriae ere* 
pii» , pericardi! originem repetit ex pleura , prout ex rpsissi- 
i»is reibis patet (i): « Diim assurgi! cor, siculi acT con tac iu to 
» reperitur cura posteriori pleurae pagina, cucii fpsa stride 
» connectitur , sicque propriam nanciscitur membranam , pa¬ 
li ginae interioris portio crescenti organo aptatur , ac pericar-' 
9 druoa effonnat ». Certe de serosa dumtaxat pericardi! ser- ; 
moneta habet Àùctor: extima enim iilius tanica ex diaphrag- 

*»• *4.’^ • , * • J ? », % ' * v 1 jjt*' * ** I. «* 

mate demalur * uti qnae seqimotur patefaeiunt (2). « Ex- 
» lima tendinei* fibris integre fere pertexta, qnae stirsnm sa¬ 
li per pulnionaiia vasa extenduntur, ac a tendinea draphrag- 
» mntis portione originem accipinnt. » Sed Cl.i Rolando sen-^ 
lentia non piane rneis perserutationibus consentii ; foetum enitn 
felis 14 circiler dierum a conceptu obserVanduro ruihi tulit oc- 
casio , in quo nuli uni adbtic deprehendebatur puftnonum et 
pleurartim , non secas ac diaphragmatis restigium ; cor tamen 
et atria pellucido tenuissimo marsupio, antica praesertim in fa- 

* f !' • ' * 8 *£'|N0fc» j- , ; 

eie conspiciendo indiidebantur. Quarti quidem tneam obserra- 
ticmeni piane postmoderni CoriGrmatam ridi iconis egregiae opC, 
quain edidit CI. a -Baku ( 3 ), foetum canini i 5 circiler diernnr 
a conceptione , in qua facile est cernere pericardi tira jaiit cor 
succingens ; nondum existenlìbus pulinonibus , ncque pleuris. 
Ergo mibi concludere fas est serosam pericardi*! membranaui f 
suamet sibi propria formalione constare, nullo prorsus modo a 
pleuris prognatatìi ; bancque paginam serosam praeexistere ex- 
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(1) Jnalomes physìologica 

arti t:, pag. . 3 . 
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(2) Oper. citai, art. 1 , pag. 4. a .• i - ' * 

( 3 ) Ih oyi mamma liti m et hórnìnts geneu t <*• tab'ul. aènea.. 



tioiae pericardi! fibrosae i nani milióni tane tempori* diapbrag- 
malis vestiginra est, a quo onice ori t «ir faaec postrema. Quoti 
auleta allinei ad ortum fibrosae pericardii lunicae, a diaphrag- 
mate ripetendomi esse, opimo est Cl.i Rolando, curo qoò afta- 

\ * m • 1\ I • 7* , .! it ~ <y e t' 

tornici omnes consentami. Uomini» pericardi um firmi ter centro 
diaphragmalis tendineo conoexuia esse, ut nullo negotio inter- 
dutn ab ilio discerpi queat, vulgata est observalio ‘ at si quia 
origine m fibrosae pericardi! a loco istius firmissimae connexlo- 


cutn sepia trasverso repetat , magno in errore vetsabjlur. 
Suntenim. ammanila, in quibùs memorata adbàesio desidera- 
tur, nihilo tamen minus pericardiuiu fibrosa m re ti net nal urani; 
nulla itidem, ante quartata mensetn^ in foetu hutnanoobser- 
vatur ; quaeqtie jain in rceens nato horuine existit adhaesio f 
facile superalur. Quapropter baud a^serere dubitanti v peri- 
cardimi* foetus buroani prioribus mensibus earodein ha bere dis¬ 
posi ti onero, ac qnae permanens adnotatur in mammalibus. Ex 
bisce consequitur, fibrosae pericardii tunicae originein ex alio 
diapbragmatis pimelo esse repetendam , atqne , ni fallor y ex 
ambiti! foramiois a vena cava inferiori trajecti. Re enim.?era 
fpramen istqd , quod imrno polius dixerim velli t i Canale m con- 
siderandum , ipsa ciim veoa cava intime conqectitur; si vera, 
diligentiori disquisitioni subjiciatiir, piaesertimin mamma-; 
libus , facile animadvertere est, diapbragmatis fibrosam por- 
tionem buie venae externam tunicam conslitnere , seti pptiasrt 
c/malem querndatn aut vaginain suppedilare ad venae us-> 
qne insertionem in dexterum cordis atrium : quo cutn per-* 
veuit vagina ista fibrosa, venam relinquit, et quatmnaxime ex-q 
panditur circumambientlo originein majoruin vasoruui, quac ai 
aliquani altitudinem ipsa amplexatur, nec non cor integri! 
fyac rat io ne 
tendi ne um 
ter adbaerescit. 
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marsupi uni effingens , quod irtferius ad peotrura 
proxinie accedit, huicque in botarne nato firmi- 


Expasiu pericardii erigo viso facili* est ìq hnmano (betti f turo 
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fàcili*, nonmjltis iij a|ii* a^atiba» 1 

culis, canibus, (elibus eie. ; ita ut asierere.possi mTenam cavarli 
ascendentem a diapbragmnle su predila timi babere eanalein, qui 
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S.-IV- Dediaphragipatis infoefa evoluito uè. 
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Pviipis evolutionis temporibus nàlluiq* in ToeÌU : huniano adparef 

diaphragnoatis vesligiwin ^ abdoininis eUbnraèrs cantale* in imam 
eonfundnntur buriana , quod piscibus èt-aliqnibus enrn repti- 
libus aniinantibus continuile est. Circa secuód'nm roensem jam 
«duotalnr tenuissima fibro-serosa tunica, memoratài» bina*’ ca- 

* • V ^ 1 * r 1 . A * — . f I . i ' , * ' » S * •" 

ri tales ih; iiWicam d i i iinens: tunica fetfcaeè. èst superias èapsulae 

ab dominata estremimi, quo di rudimentale tantum est* ntfHis^ 

-• qae aniseti lari bus eridentìfeus fibris praedi turò ; f feaec tempo-' 

\ paria conformali» illam repraesenlat yV qùae ncmnullis in re- 
prilibus v alque in■ àribus oomibus pènnanenv adnotatur. Prò- 

^ .. J (1 v 1 ' ■*' St’s W " n . • »* Jjv ' « • .* V <J V ’* ? .’ * ' * 1 . * * * • " ■ 

: grasso tempori» in conspèclum rèniunt nlSquot mnscutares la- 
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tfertì, superadditi paginae fii>ro-seroéaé i ittocque incipit rei f 
Immani dia phràgm alfe eflRcnmalio. JJUèculares a fi le m I aceiir nt) n 

: - ^ ' . T ' • ~ / ^ *! * V * ! * • V ^ 

omnes eodern tempori» inlervatlò apparente qtfa de re observàvi f 
- columnas duas- majorcs diaphragmalis primum se se 1 prodèrtJ v 
qnihiis sneeedunt tacettì, qui lateralibus péòtorfe parlibus itt- 
atefti , centruoi: petont tendjneuiri ; deiitì i ri : f c ós p ed tu rn ven itimi 

i f t . Ì r v «' ■ - ^ I j'b i • i * 1 < Sf 9 ' o 

r dtitfe a primiscoinprebensae minores et sqcarìda¥iaè diapbragm&lfc 

'• ^ m # - S ” 

. cohimnae ^ quàe sto se decussaolSes duo eflSèiuot forami na, sea 
p^tins canalés, qiiordu stìjierrns aesòpbagoi inferi ns aorta e tran- 
{ silura praehet ; atque proio de qui primiluslpér communè foràmen 

-rf ** 1 Vi. < ^ ^ * ' B’t « 'ad* * : ; iJL jl ' » 

Irausibant aorta et oesqphagusj lune tèmpori* sèorsìm ab rnvicem 
inceda ni. Ultimo vero evòivunlur anlicàè mtfscùtarès fibrae a 
. aterno deductae; ita ut ; ^ arHe.qaartura gestatìonis roensem , foelus 
▼erum jaro possi dea t omnibus numeris absoluliifti^diapliragma, 

ii# fa»ini primordiii té- 




' ' Sit3te “' iU, ut rL ‘ feraDt . ^#rtPow«a 

,Bopsc^a^rem expaqsiqriem; sed, tertjo evo^ulionismense, col^mpae 
crasshieoi aliquam adipiscunlur. seusim siue sensu iocrescentem. 
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5 V. De anìmanlium ovipararum rudimentali diaphragmal 











r if 

# 



* J .w . * «f » 

. 5 v' 1 *1 9 4 Kl 

f*- 4 

.lì 

! • 


/• 


’è •' t ; 


*lìU 


f. 


r 


fcJifw'H ’r ftr- •••;'! 'li • 't.? * €S} *;■ ^ ■- »g* V-* ,*•?■ r * Imsug 

tornine tantum, caeterisquemammalibus fibras mescti gres fir- 
mas et evidentes exbibeU deficiunt bae in avibus ferme omnibus» 

*£$ § §4 # 7 ...-. . i.= ; 

in qutbtis nihil aliud cernilur, nisi membrana fibro-serosa ab- 

1 .-«Hnin t ,Wp : 

dominis caveam ab tboracica dividens. SlrulhJo-camelus * aliae- 

- ' • -v jj ..’ : ' 4 . . ‘ ' 1 ■■ . • 

que fortassìs nonnullae major e s aves praebent muscularium fibra; 
rum aliquot vestirla, nonnullos scilicet lenqes carneos lacertos, 

.fcljt: J* ' T /ì%ffStp>Ì • ? .¥r 

qui a costis steroalibus orli, super membranosam. nuper me? 
moratam expansionem diapbragma relerentem, expanduntur. 


In avibus i«itur diapbragma metnbranosum tantummodo est, 

i.» s • ? . • < 1 1•. . . 

et rudimentale. Porro rem ila se se babere necesse erat; quum 
alia prorsus ratione in avibus locum babeat respira tio , ac in 

• </ v xjt ’ • * 

mammalibus. Dila tallo tboracis in pqstremis adiva est, et per- 
iigitur a musculis tboracis propriis , et praesertim a diapbra- 
gtnale , quod in istiusraodi animaiibus,maximum coraplexionis 
gradum praeferre debepat: conira vero in avibus passiva est pec- 
toris dilatalo, dura adiva est coostrictio. adquam peragendaui 

v < ' - * - 

suffici unt musculares potentine , quae abdominales m osculi nun- 
cupantur. Ergo inutile prorsus avibus foret diapbragma mosca- 
laribus robusti* fibris praeditiim. Pari ratione se babet res in 

■ pT 

reniilibus; Te studine s enim, Rancie^ etc. respiratìoais habent 

. ;.£T 1 '• - . ’-jr. ■ * 

capa uni peculiare m; baéc scilicet ammalia aerem in guttur 
exclpiunt,, dein degluliunt, tum intra pulmones exceptum, a 

_ ; ° ■ -- ì e j ' ■ ■' 

musculis .pectoiis propriis vterqm foras educunt. Supervacaneum 

'• : = 1 ; .... '■ .. -^V' ' :• -v- ;■ . . 

W-fl “bs esse f diapbragma. eae^erum^nqomillis in repti- 
llbui, abdominis cavita? ai cavitate tboracis sejuncta adqolatur 

?•;;» » - : I ; . ' --/r j ^ . t. *' . lì ?*>*}» !j 0 ; ■ f 'r r : r- 

ger aaeaibranosam expapsipneiii, di?phi;agim»li» loco» leaenléni. 
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Hoc palei io Crocodìlo > lo otto etiacn obfeémut oooaullae 
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tnùscalares fibrae veruni diaphragma rudimentale constitueutes; 
éérnefe etìairi èst \h Alligrtlòrè mernbranarn , cjnae ab aulico 
abdominis pariete retro et surstim reflectitiir , et sic thoracem 
-ab abdooi i ne sé]u »gil i ilidem ih Chfirìtaèleonle Africàno, etc. 

Quibus omnibus rite perpensis stalliere mihi posse vjdeor, 
fruscili afe* diaphragmatis libra* Inammalibus tantum a natura 

-* '/ Ri w - r ■ . • 

iribulas esse; verunitamen cura1 isti* communem ha bere ovipara 
anirriantia fibrosa rii expansionem diaphragma referentem , iho- 
ràòefr ab abdóinine ditidenlem , et efibrmafam a superiori ex- 
tremò capsnlae abdòminalis ; proindeque diaphragma hiunanuoi 
io foettis primordiis ada mussi m referre diaphragma reptiiium 
et aviurn ; deinde mdscolis dilatimi illarn adquirere dispositio- 
hcoi , qi>am Onice mammalium else superius enunciavi. 
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Dèi va rii metti terapèutici adoprati contro il morbo 
Otfoideo. ( Estratto dalle leiioni di clinica del P, Chomel J’W 
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• I/A. fa osservare che là terapeutica dell’ affezione 
tifoidea è fa più difficile e fa più oscura. Sinora comunque vani, 
comunque opposti anche siano stati i metodi curativi, non solo 

• * I • ■ 1 « C f * .* __ ■ v 4 . .* ... /v - • J ri 4: ■* .«_■*. ** fi g>, j al r : J fl , 

nessuno di essi ebbe costantemente dei linoni, o dei cattivi 
Wsu Ita ni enti, ma te differenze di mortaiità non furono cotanto 

1 '...ti. ■ f 

palesi per stabilire positivi dati. In ogni ineiòdo di curà, dice 
Ì'À., la mortalilà generale si spiegò abbastanza grave, per di¬ 
mostrarne Tinsufficienza; in oessiibe fu abbastahm grande per 
évktentemente dimostrarhe il pericolo. Infatti la dottrina do- 

* -|^ ■ .'"V r9 KJ «j * ■ — 

minante servi ognora di gnida regolatrice nelfa cura del morbo 
I ite. Quindi i metodi venderò sempre a tenoré di esso cau- 

• X • tfr - ) v * » 4 k * • . • __ ^ ^ ^ f i " 4 e&ì' ^ 3f ; * 

giàti, o modificali. Si osservò di già che a norma delle dot- 
’ ntnòrbli, dei browniani, dai conlroslimolisit, dei fi» 





siologisti^ la terapeutica fu aniipntrida tonica , o dt'bùiiautc,, 
Sarebbe ben umiliante rii pensare *che da tante indagini, dar 
tante esperienze, e da tante variazioni, non ne risultassero, 
prìncipi! fissi, i quali servissero di norma al medico. 

Seguendo I’ ordine ad olla lo dal F À. per i diversi metodi di. 
cupa delFaffezione tifoidea, si trova primieramente quello del; 
Dott. Glaii*?, di Scsdcrla!id. Valendo egli risuscitare in u 

5,? i Jr^j à’P +£*9* <*l *'*£.*■ ■’*• » C- ¥ J - qA U. A > • "VI ! * l 

senso moderno la dottrina degli umoristi , opina pbe la ma¬ 
lattia tifica dipende dalla sottrazione dell'acido Carbonico defc 
sangue. Quindi la cura tenderà a rendere a questo fluido Fe- 
ieineqto che gli manca; laondeT acqua di Seltz , lp bevande 
«ffervescenli, Incido carbonico in clisteri, costi tu i|Cooo la base 
della pura. J/A ci assicura di averla esperimeptata nel primo 
anno de} suo clinico esercizio : sei infermi perirono / ma nel- 
Fanno seguente la mortalità sembrò aumentare. » 

V, . * " * * t_ 7 . . » •" • * i - ’ • : . i ' _ ’ * • * ^ 

Secoudo il D. Steve.^s , ed in seguito alle sne analisi sul 
sangue , ri esiste ip esso nei casi di gravi febbri una notévole 
diminuzione dì sali ebe entrano nella sua costituzione, e prilla 
cipalmente il muriate di soda. In conseguenza fà d’uopo d in¬ 
trodurre pelF econgipia i sali neutri 3 di cui la maggior parte 

«vf • ^ W y r7 ™ ^ I 1. f _ ’ • • ** ' -► 

sono indispensabili, acciocché il sangue abbia le sue condizionir 
di vitalità. Ed ecco il perchè nelFImpero Britannico Còsi fre-- 
quentemenle si adoprano i sali purganti, i quali non ha Urto |> 
funesti effetti a loro attribuiti ingiustamente, dai seguaci della 
scuola fisiolocipa. * .. ^ 

K jjf 9 4 *** Pi * ‘ * ** r ' * * * 1 £ 0 V li l* «Sp •* 

Malcontento da questi tentativi, FA. insiste sul metodo ra^ 
zionale , il quale si appoggia sul raziocinio, e che si chiama 
eziandio sintomatico, imperciocché basandosi sopra i sintomi, * 
non ispreggia verun mezzo di cura, ma non ne abbraccia pure 
nessuno ih modo esclusivo, procurando hensì di Conoscere t> 
casi tu cuj un agente terapeutico devesi ad un altro; preferire’» 
ed ove potrebbe esso manifestarsi nocivo; *oè-- r ‘ ' 

In questa specie dì curala dunque not* si rifiatano pè i rimedi 
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no* 

ò. Ed ècco in cosa 


consiste simile cura Vaiidhàle: ie il mòrbo tifoide non sì pre- 
senta con nn apparato feslreriiamentefebbrile, b con sintomi 


l 


gravi, S5 -préscriveranrio soltanto bevande rinfrescanti, secóndo 
la stagione, s ed il deiriulernlo: catàplasmi sul venire, lo*' 

aioui di acqua con aceto sul corpo, bagni semplici, se il caldo 
è fotte , clisteri rrtucilagiuosi, pannolini freddi sulla fronte al¬ 
lorché duole il capo: cataplasmi caldi, senàpitóati se vi è tèn- 
densi al sopore, ed al stìbdefirfo. Un salasso eseguito in prin¬ 
cipio più o meno copioso produce ottimi rJsiiltaménfi : nelle 


«étrfce 




si passa al sanguisugio al dissolto delle apofisi mastoideé nel 
prittìo caso, all’ano nel secondo. Se le scàriche alvinfe Scarse^- 
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gìano, siero latte tam^rindato , 1 cassia , sali nèutri , ò qualehè 
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blando lassativò, sonò sufficiènti : ih casó opposto, si moderano 
con bibfie miicilàgibòse èòlfr afeqfca^d l r^ii& àróibatiizala , coll’ 
ncqua dr arando , cHsteri di htbido ecc. 

Si secondi la Cora coi mèzzi igienici che a lutti sono Cogniti: 

Il morbo aggravandosi, il che 1 arriva puCtroppo Sovènti, cott- 
Tiene osservare il sintomo predomitìatìtei P: E. essendo affe¬ 
zione tifoidea ftogìilica, si insisterò su! metodo debilitante, còn- 
ciliabile coll’età, è colla forza .dell’inferroò : ma òsservà il slg. 
CnòareL in questa forma di mala[lia , nòu bisogrta servirsi det 
metodo antiflogistico co! medesimo rigore come niella pluralità 
delle lesioni infiammatorie :*i! salasso •spéciaTmènté si ifève adu¬ 
late con uria certa misera r tòentCe laforma adiuamica suc¬ 
cede ben prfestbHalla fórma flo^fstièàv 

Sé l’affezibnè In disèorsó asStrVrrié ìèt fofma biliosa , fa d’uopo 
continuare ToSo dellé bevandè^àcidùle; qtìadcbb volta riesce nn' 
emetico * il quale però ar nostri giórni sf ado^à * ràdo, quan- 5 
i ncque i suoi iucon veDierdf^bón'StJrtior poi tàlf fcdme pfetcìadotfb 
i geliti della> dói tìrma dèlF irrRàilòW, 
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terapeutica - conteuiefole in detta circostanza si limita a sos 

1 ' . , 4 , > / • ... * •> É if > _ 

IjMMi'iìie.^tbite acide le infusomi leggermente Baiare, ànpò” 
aromatizzate p. e. quelle della querciuola ossia camedrio , delle 
foglie di arando, il brodo ' di Vitello con cerfuglio, siloppb di 
lamponi: più lardi si concederanno Wvande amarè, come rin¬ 
fusa della piccola cèntanra , della cicoria écc. 

Una dello forme le più oscure del morbo tifoideo , diffici- 

r- i * . ,» * *1 -t * * u t» ' « * .V* 

JMBifoa avincersi-, si è ralàssica. Se domina il carattere in¬ 
fiammatorio, la cura antiflogistica è 1’ unica da praticarsi : sé 
in vece i sintomi atassici si uniscono ai fenomeni adiuamici y 
ineài»fee allora di avere ricórso ai (onici. 

Ma la febbre tifoide adinamica è la forma più frequente. 
L r adinamia Stessa scoppia cbà diversi gradi di pernicie. Ora 
questi vari* gradi di adlnàmia guideranno il clinico nel corso 
delia sua cura, la quale sarà tònica : la prostrazione , la debo¬ 
lezza del pólso, i déJiquii, te scàriche involontarie, esigono T'ifsd 
degli amari , e degli aromatici, come la decozione di corticé 

v *. f* (* • i v *r • r 4 

peruviano, le inlusioni di camomilla , di salvia in bevanda, 
in- clisteri , in bagni : tùia: modica dose di vino , la canfora ,' 
ed anche i etere. La " debolézza è essa spinta àlPapogeo, scon¬ 
vòlti i lineamenti del visÒÉ|$fetÌdo alito , rislretìezza'dei polsi, 
algóre della cote ? Si aumenti allora la dose degli indicati far-* 

#' * . «• t 1 i ' V ’’ f .f r. \ - ‘Y ■ f > ’* t • ^ ^ \ . 

tnàci , i quali noti esercitano veruna cattila impressiMSiÌ^%ugli 
intestini sedè del male. Jiòn si comincii tuttavia la cutóì!o- 
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nica quando la reazióne è àncora troppo viva ì ma non si ritar¬ 
di- poi sino al g'ràdo, J che* Trnferuio fosse esausto di forze. 

G ti * 'ì !V " i, lì J ., 0 C«, '• ' ' 

. *Ma noi non ci dilungheremo maggiormente sopra un articolo 
ebe è Una trivialissima ripetizione di quanto sanno "ludi colorò' 
che appena s iniziano alle ipocratiche discipline. 


lì 


fton ci ferme renio dèi * pàVi neppure soprà i paragrafi in cnf 
il P. Eùom«Ii parla dei sin a pii mi è • dei VéscTcànli dei quali 
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di- breve durata, e produrre soventi volle ulceri di ma- 
laverei e guarigione: preferisce egli i bagni, le aspersioni tepide 
o. fredde, le lavature, dopo le quali dice stabilirsi una favore- 
tole diaforesi. 

Non ci insegna niente di nuovo contro l'epistassi, e contro 
le escare del decubito. Nei casi di parziali flegthasie, consiglia 
di osservare bene il grado delle forze nell'infermo, prima di 
passare al salasso: i sanguisugi!e le ventose le sembrano pre¬ 
feribili : però inconseguentemente dice che, .il meglio si è di 
proseguire la cura tonica. 

Contro la perforazione intestinale ché è la più formidabile 
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complicazione , insegua doversi lasciare V infermo in assoluta 
immobilità del corpo, di sospendere ogni specie di bevanda, 

y t. * 1 *s 

e di permetterli semplicemente qualche arancio , o di tenero 
acqua fredda io bocca; ma siccome poi soggiunge, non ottenersi 
da questi mezzi verun sollievo^ rammenta ebe gringlesi Gra- 
Xes e Stores propongono I 1 oppio a grandi dosi, il quale mi¬ 
tiga i dolori del peritoneo infiammato. 

Ciò che scrive della convalescenza è del pari nolo lippis et 
tonsoribus , laonde chiùdereino quest' articolo col riferire la 
cura che il D; Chomel chiama coi cloruri. . 

Espone l’A. i risultamene ottenuti contro il morbo tifoideo 
dai cloruri, senza far motto di quanto osservarono i clinici, 
che prima di lui esperimentarouo il cloro contro il tifo, ed in 
ispecie Rouillaku e Reveillé? Parise. Quest" ultimo in due ar¬ 
ticoli inseriti nel Bolletino terapeutico dimostrò che il cloro 
era messo io uso da molto tempo contro .le febbri pnlride dai 
medici francesi, e venti anni fa nelle epidemie di tifi: che i 
cloruri agivano quasi sempre efficacemente in questa malattia 
quando si somministravano in proposito , ed a larghe dosi. I 
tentativi deir A. pajono confermare in parte simili felici risai* 
lamenti:, diciamo in parte: mentre questi saggi, eseguiti d’al¬ 
tronde coni precisione, lasciano molte incerte ire nel l'animo d*> 
clinico. 




il cloruro di soda c queHo* che fu preferito : la dose fu di 
mi grano e mezzo per oncia di Veicolo, Con quésta propor¬ 
zione vi sono infermi che presero giornalmente da tre a cinque 
"bottiglie (di 18 once ciascuna) di detta soluzione con silpppo 
di gomma. Se il cloruro suscitava nausee , e vomiti , si sosti¬ 
tuiva un’infusione leggera di camedrio , o di altra piàhia amara. 
Oltre di queste bevande , clisteri mueilaginosi clorurati nelle 
«tesse proporzioni, lozioni replicate quattro volte , cataplas¬ 
mi sul ventre, bagni, aspersioni ^fredde ecc. INon si faceva scio¬ 
gliere questo sale in bevande acidule, perchè vi è.scoai posizione 
del rimedio : e la bibita conserva un ingrato odore di cloro. 

La cura col cloruro di soda fu particolarmente tentata, negli 
■individui, che offrivano le tre seguenti condizioni ; i. diagnosi 
non equivoca: 2. intensità del morbo e pericolo: 3 . morbo al 
primo periodo od al principio del secondo. Rev eielè-Parise 
lu più audace, ed ado prò il cloruro in circostanze estremerò 
con successo. ! • ■ . ' r : ^ 

•Epilogando le esperienze fatte dall' A. si trova che dall’ e- 
state i 83 i sino al presente sopra 57 infermi medicati col clo¬ 
ruro di soda, 41 guarirono, e 16 soccombettero. Fatti alcuni 
riflessi sopra i suddetti 16 estinti, di cui alcuno morì di abita 
successiva malattia, come colera ., pneum.onia , il sig. (Jhomel 
dice di avere avuta urna mortalità di 9 sopra 33 , cioè al di¬ 
presso di 1 sopra 6: nel in e otre che la mortalità media appo 
gli altri infermi curati col metodo ordinario nelle sale della 
C/iarilé , deAl IIótel-Dìeu , salì circa ad un terzo del uuuieio 
degli infermi sorpresi da questa terribile malattia. , 

Con tutto ciò non bisogna affrettarsi di cpnchiudere essere 
fuso dei cloniri sempre del pari efficace. La differenza dei ri- 
MiUamenti ottenuti deve indurre il pratico a mettere molta 
riiuiva nel pronunciare il suo giudizio. : t 
” ■ . a ^ [ liullelin lliémpeiilifjue. ) 
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Considerazioni del Dollor G. C, Schmitt, con appendice del 
signor C. C. Hufeljnd ; ed annotazioni del signor Cava¬ 
liere Brera. - 
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Nel 1807 fu proposto il premio di dodicimila fr. per cbi 
meglio esporrebbe V indole dell’ angina eroupale , ed indicato 
il metodo curativo più conveniente. Fra 88 concorrenti il pre¬ 
mio fu aggiudicato ad Albers di Brema, ed a Jcrine di Gi- 
• nevra. Il 1 ). Marcus di Bamberga pubblicò nell'anno 1S10 
un esteso trattato su di tal argomento. Credevasì quindi di 
avere totalmente in potere quanto concerne questa malattia , 
iu modo a uon prendersi più verna equivoco sopra di essa, conr 
tro cui si preconizzavano le mignatte, ed il calomelano. Le 
seguenti istorie faranno conoscere fiso a qual punto ciò sia 
vero. 

Ai 2. di giugno F A. vidde un figlio di 4 an ui , cbe giacca 
Mi pi do col capo molto inclinato in dietro : viso rosso, ed an¬ 
goscioso: occhi irrequieti sporgenti Inori dalla loro orbita: cute 
calda , arida , e tesa: polsi duri, a I2p balliti; sete intensa; 

‘ respiro ardente, lingua leggermente coperta : orina carica: I jn- 
fermo ansava gravemente , c rimarcava*,! Juogo la trachea il 
bollimento di un umore mucoso: ,Ja tosse avea il suono attri¬ 
buito al croup , cioè ora cupa, altrevolLe metallica o rauca 
quasi simile al latrato : inspirazione protratta : F espirazione 
si compiva a colpi , con miuaccia di soffocamento: voce aspra, 
e roca : in v icinanza delle tonsille si scorgeva un colore rosso 
di fiamma ; doglia alla sommità della trachea che non eia tu¬ 
mida. Causa di tutto questo SÌ attribuiva ad un inlreddajnento, 
mentre il fanciullo avea accompagnato il padre in un campo 
attiguo durante un’ atmosfera umida , e variabile. Avea però 
pranzato con buon appetito, $d al consueto andò a letto. Sve- 
piatosi alle tre , loss.i alcune volte cupamente : si mise però 4 



ghiAcare: coricossi tranquillo al In spira, e risvegli ossi, alle dieci 
con lesse intensa. Si accese 1 $ ente, e successero i sintomi di 

' V* •• * ^ ^ • »;*«* -5 | i 4 I - \ i • f tf foi ’i.i ri ^ 4t JH- '» * r v , >v f V |k 

sopra riferiti : chiesto «11? 4 del malti no dichiarai esistervi 
il croup : essendo il ragazzo robusto ordinai 12 rg&palle ' ed 

'* * “• * i ^ - - ; ' \ ^ . | > I p ^ , '* 

Ogni ora 4 grani di calomelano: iiegii intervalli mia pozione ni- 
trata: quiete e bibite inucilagiuose lepido. Alle 5 della sera ritor¬ 
nai per vederlo : mi venne il padre airincontro con faccia ìlare 
per cui supporrei il bene : il che ini venne tosto confermato : 
soggiunsi allora: or bene le mignatte fecero il jor dovere: ma 
restai attonito , sentendo che inm &e **e era fatto ver tifi uso. 
Entrai nella camera, e rinvenni il fanciullo giacente sopra Ciò 
fianco con viso calmo: respiro regolate; polso molle : cute umida, 
calore scomparso: orina uguale all’ antecedente. Riseppi al¬ 
lora che il fanciullo non si lasciò applicare le mignatte , per¬ 
chè si rotolò talmente inietto onde fuggire da tale odiata ope¬ 
razione, che la tosse divenne così forte a minacciarlo di sullo- 

• ì * l-V / • t- * > * .. m * * A 

cagione, per cui si dovette per forza desistere. Si porsero però 
cou puntualità i rimedii , e nel dopo pranzo ebbe luogo un 
iurte strepilo nel basso ventre , cui successero rafie scariche 
acquose verdi, dopo le quali tutti i sintomi si mitigarono. Nel 

* 1 » •' ‘ ' *.'■'* » * . w ., I ** 

giorno dopo la febbre era scomparsa,, al terzo dì guarito. 

Ai 28 di luglio lui chiesto per visitare un figlio di anni 7. 
Al mio entrare nella camera udii la respirazione difficile ? è 
tutti i sintomi riportati nella precedente storia, però più in¬ 
tensi : l’infermo soffriva tosse da varii giorni, e benché a letto 
era allegro. Un’ora prima del mio arrivo i sintomi d e\ ero tip 
comparvero in tutta la loro forza»... Siccome una sorella del- 
J’ ammalalo giaceva in un* altra stanza per infiammazione?-'del 
diaframmarmi portai anche da essa per visitarla, e prescrivere 
le opportune medicine da provvedersi ad una farmacia disco¬ 
sta tre leghe e mezza. Stetti adunque mezz 1 ora lontano dal 
primo infermo, e ritornato a vederlo, lo trovai affatto can- 
iato. Svanì il calore, la pelle umida, polso molle, ansietà ap 
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jtiMia si udiva. Non piccolo fu il mio imbarazzo per sapere 
,/u'J agendum? La circostanza deli’iuterunllenza osservata da 
Jc«G ,°ed i sintomi topici , cioè la tosse , ed il dolore alla 
sommiti della trachea , non che il consiglio di Pcchelt, che 
anche nei casi dubbii , allorquando esistono soltanto la tosse 
del craup, e la raucedine, ìf morbo deve curarsi per croup, 
mi fecero persistere nella risoluzione di far uso degli antiflo¬ 
gistici, colla sola differenza , che applicai un minor numero 
di mignatte , cioè otto , ed accrebbi il calomelano a cinque 
grani * alternandolo parimenti con una mistura Mitrala. Alle 
cinque del giorno seguente, quasi del tutto buono trovai !è 
sialo dell’ infermo : il polso però era alquanto più frequente ; 
e la cute maggiormente calda : dolore alla trachea minore: tosse 
ancora cupa con minacele di soffocazione. Il calomelano produsse 
varie scariche. A quest’ epoca lessi la dissertazione del signor 

Leonardi sull’effetto del tartaro emetico in questa malattia 
e lo prescrissi onde evitare una ricaduta. AH» sera tutti 1 sin¬ 
tomi erano scomparsi , e rimaneva semplicemente una tosse 
cupa senza pericolo di soffocatone. Non ebbe vermi. , ma nausea. 
Da queste due storie insorgono i seguenti quesiti. 

Quali sono gl’ indizi! più sicuri del craup , e quale ne 

è la vera cura? 

a . Quale significazione ha il dolore alla sommila della Ira- 
chea ? E di questo dolore poi fu sempre fallo'calcolo com e- 

niente? • 

3 . Ogni morbo febbrile con raucedine , e tosse sonora, o 

dessa infiammazione delia sommità della trachea, e quindi craup, 

quaud’anco non esista il topico dolore al collo? 

. . Nulla deciderò sopra tali quesiti : osserverò soltanto che 

fra miti i.preparati mercuiiali , il calomelano è Jl solo che 

produce più distintamente gli effetti del mercurio. logl.e 
Lucrale la plasticità del sangue e degli umori, opera in senso 
Strano su la ' coagulazione , ot veto quando pel suo mezzo . 
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formano prodotti preternaturali. Tanto per ciò, guanto per es¬ 
sere un energico irritante agente per antagonismo nel tubo in- 
testioaie, gli spetta certamente il merito concessogli per la cura 

di questa malattia. 

La sperienza insegnerà sino à cjiial punto si debba preferire 

il mercurio al tartaro emetico; quest'ultimo è lorse più idoneo 

perla cura posteriore, quando cioè è abbattuta 1 infiammazione 

essenziale: il calomelano alP incontro contiene adoprarlo nel 

periodo più grave della flogosi : ambedue hanno ciò di comune, 

» ^ 

che sono irritanti, è quindi operano per antagonismo sopta 
gli organi del basso ventre , producendovi concorso di fluidi* 


Appendice del sig . Hufelànd. 

Anche ió dovetti spesso lagnarmi ne’miei scritti, che, stanté 
P incertezza dèlia diagnosi del croup , molti medici fossero di 
soventi indotti a ritenere per croup ciò, che non era di fatto: 
assoggettando così da un lato inutilmente i fanciulli ad emis¬ 
sioni di sangue , ed a forti dosi di calomelano , cura per èssi 
oltremodo irritante, e bene spesso distruggitrice della tenera 
loro organizzazione. . . . Eppure troppo grande è il pericolo di 
vita in caso di vero croup , e P assistenza medica diviene co¬ 
tanto pressante, e di urgente necessità che per salvare Pinfer¬ 
mo occorre operare , ed operare efficacemente ? Non recherà 
adunque meraviglia, se un giovine medico vorrà piuttosto porre 
in opera al menomo sospetto di croup le emissioni di sangue, 
e le forti dosi di calomelano, onde prevenire ogni pericolo 
possibile. Ciò nultameno è deciso, che a malgrado d’ ogni ap¬ 
parente indizio di croup è pur possibile di ristabilirsi senza di 
un tale eroico metodo di cura. La mia propria sperienza me 
. Io dimostrò sovente , e V esempio di sopra comunicato lo com¬ 
prova di bel nuovo. 




Il rero croup non 4 tanto frequente quanta lo sì crecfe- 
Passana degli anni, nei quali si mostra assai di raào, er 
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per lo più ha un principio epidemico. La sua essenza rimane 
però sempre, la catarrale, ed ogni riolente catarro ha grande ras¬ 
somiglianza col croup: non si direbbe male asserendo non es¬ 
servi che varietà di gradazioni fra le due malattie. 

Siccome il cholera ha una choler’ma , così anche il croup 
ba una croupìna. È bené di osservare eziandio, che il suono 
della tosse capo rassomigliante al latrato di un gran cane co¬ 
tanto valutato dai medici, e da essi ritenuto quale indizio palo- 
gnomonico del croup, dou è menomamente un esclusivo suo con¬ 
trassegno, perchè si appalesa anche in molte altre infreddature, 
e conosciuto sotto il nome di tosse pecoraja, è di sovente pro¬ 
dotto da una individuale conformazione, o disposizioni delle 
fauci tanto di alcuni fanciulli, che di varie persone adulte. 

Che fare adunque ? Come si può disitttpegnare il medico dal 
penoso dllètbhià , o di lasciar trascorrere infruttuosamente il 
tempo di salvezza, e di assoggettare, fors’ anco inutilmente, il 
povero faùc’nìllo , spesso ancora assai delicato ad una cura ©I- 
'ir'em'òdo perniciosa, ad un vero avvelehamento mercuriale ? 

Ecco ir mio consiglio ... Si cominci sempre la cura con un 
edu'tiòó nei fanciulli robiisti e sanguigni, dopo d aver appli¬ 
cate cOu prudenza alcune mignatte al colto, si (uccia uso det 
, H io titicius emetico (un grano di tartaro emetico, un oncia 
di àeqtia purissima, una dràibma di òssi mete scillitieo , o di 
siroppo semplice ), porgendone ogni quarto d’ora un cnccbiajo 
da calle, fino a che Segua il vomito: poscia si somministri ogni 
due ore un cucchiàjo pièno «iella seguente fiorinola: terra 

follata di tartaro una dramma, vino anlimoniato quaranta goccie, 
àr.qua di fiori di sambuco e di siroppo mannaie un’ oncia. 
In tal guisa si toglie df sovente il male nel suo principio. Se 
non cessano i sìntomi pericolosi , o se nuovamente insorgono, 
si ricorra in allora al cupo solforato, rimedio efficacissimo t» 

tale malattia. 


Annotazione dèi slg. Consigliere ì\ Bàeba. 



Prudentissimo è saggio è il consiglio quivi datoci dainliustrè 
Hufelano, perchè la speriebza mi ha dimostrato, che si può 
curare il croup anche gratissimo , senza adottare rimedi] rui- 
itosi pei* h tenera organizzazione di piccoli infermi. Un'augusta, 
Principessa d'anni io fin assalita ift un tratto dai fenomeni del 
croup violentissimo , in conseguenza di sofie ria pèrfrigèraziòne, 
che le produsse un lieve ardore di gola-... le feci per due volte 
nello spazio di sei ore applicare \z Sanguisughe ai lati dello 
trachea , ed approfittando poi delift conseguita diminuzione 
dell’orgasmo vascolare, ordinai chele si somministrasse ogni 
ora una polvere composta di mezzo grano di kermes minerale ^ 
di un quarto di grano di ipecacuana e di fio scrupolo di zuc¬ 
chero con bibita teiforine tepida di fiori di tiglio. Dopò la 
seconda presa, incominciò a star meglio, alla quarta la su¬ 
perficie del corpo si coprì di sudore vaporoso , e sempre piu 
si rallentarono i sintomi tttiitersali, ed alla quinta polvere ap¬ 
pena inghiottita, in un colpo di tosse ftssdi gagliardo accom¬ 
pagnato da connati di vomito portò fuòri ima psendomembrann 
ripiegata a tubo , e alquanto grossa ^ e F inferma trovossi aU ? 
istante ridotta alla convalescenza. > 

( Antólogià Medica del Bienni ) 


Peli erpete dèi prepuzio e del ghiande e delta loro cura t 

del sig. Alfonso Gazenave. 

(Bultetln generai de TherapcutiqUe i5 juin 1 834- ) 

1 / erpete di cui si tratta essendo spesse volte stato confuso 
t'olia sifilide, merita che i pratici vi prestino una particolare 
attenzione. Appena alcuni scrittori sulle malattie cutanee ne 
diedero qualche cenno: còsi è intieramente ommesso da Willaii: 
Ijateìù» però ite ha dato tin' eccellente descrizione, e già da 
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molti anni ia qua Biett ne fa notare le differenze nella sn » 
clinica. 

' L’ erpete prepuziale si presenta con vescichette disposte a 
grappoli piò o meno numerosi sulla faccia esterna od interna 
del prepuzio: queste vescicole sono precedute da piccole mac¬ 
chie rosse annunziate da molesto prurito. Quando: le vescichette 
sono sulla faccia esterna delprepuzio non presentano altri ca¬ 
ratteri che quelli che appartengono all’ erpete in generale ; 
ma quando si trovano-sulla faccia interna o sul ghiande, dove 
compajono più di frequenti , presentano caratteri assai distinti. 
Le vescichette j distese prontamente da un liquido sieroso ^puru¬ 
lènto , sono talmente sottili che si lacerano facilmente , e la¬ 
sciano al loro sito una superficie leggiermente rossa ed escoriata, 
che da taluni è stata considerata come!un'ulcerazione: è questa 
escoriazione che ha dato luogo agli errori, poiché d’ordinario 
quando Si consultano Je persone dell’arte, le vescichette sono 
già scomparse. 

Allora si scorge un rossore disuguale, prù o meno largo, a 
foggia di nastro che circonda il prepuzio od il ghiande , pre¬ 
cisamente come si la dalla zona nelle altre parti del corpo. 


Questa superficie escoriata è per lo più Ficoperta ( almeno 
quando la malattia si è resa cronica) da una pellicola bian¬ 
castra; che si toglie ogni qual volta il prepuzio si rimuove dal 
ghiande. Gli individui che difficilmente possono scoprire il 
ghiande, sono più facilmente attaccati da questa varietà di 
erpete. Havvi allora un trasudamento , uno scolo abituale che 

sostiene la malattia. 


Il s ia. Biett ha avuto il destro d'osservare le conseguenze 
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di un erpete prepuziale giudicato come un «Sezióne sifilitica: 
la malattia che era leggiera , a cagione delle cnnterrzzazioni e 
de’ mercuriali si rèse crònica , e durò diciotto mesi. 

: Essendo (dice l’Autore) stalo consultato sopra un leggiero* 
evpete del ghiande da un giovine che stava per ammogliarsi , 
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lo trovai molto Imjuielo sirpponeódolò uóa Gonàegucnza di un? 
antica sifilide. Il regime blando e topiche applicazioni emol¬ 
lienti bastarono per liberarlo affatto da qnèsf eruzione, la quale 
era stata esacerbata dalla cauterizzazione, e che era mantenuta; 
da topici eccitanti. ? , . . 

Di qui nasce T importanza nella diagnosi di una malattia, 
la cui sedè nel ghiande o nel prepuzio ha bastato tante volte 
per farla giudicare venerea; * ‘ 

Lasciando a parte i danni che possono risultare nelle famiglie 
per 1’ errore della diagnosi di cui si parla , dere il Chirurgo 
principalmente considerare il diverso metodo di cura che si bada 
impiegare. Di fatti V erpete prepuziale è un’affezione leggiera 
quando è stato conosciuto : è un’eruzione acuta che d’ordinario 
guarisce con mezzi semplici in brevè tempo. Per lo contrario 
trattato cogli escaròtici , è coi mercuriali, V affezione che èra 
leggiera si fa ribelle e grave. 

Pertanto chi poche volte ha osservalo 1’erpete prepuziale, 
difficilmente si risolve a credere che siasi tanto spesso confuso 
colle malattie sifilitiche. Finche esso presenta le vescichette 
nob si può confondere, che che siasi detto in contrario, coll’ 
ulcero sifilitico. Questo giammai comincia con una vescichetta, 
ma bensì con un rossore della pelle che si escoria col 
processo di un’infiammazione ulcerativa : neppure devesi con¬ 
fondere con alcune forme specifiche particolari descritte soprat- 
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tutto dai medici inglesi , e particolarmente da Evans , poiché 
nell’ erpete non hafvi una vescichetta sola che potrebbe giudi¬ 
carsi sifilitica , ma ve ne sono molte disposte a grappoli* Se 

la malattia è maggiormente ionoltrata, T errore si può evitare 

più facilmente. In questo caso 1’ulcerazione, o per meglio dire 
escoriazione leggiera che- succede allevvescicbeUe dell’erpete 
non somiglia nè punto nè poco alle ulcere sifilitiche di 
lunqde siasi forma. EUa‘ è: un’erosione leggiera > la cui ^super¬ 
ficie è a perfetto livello dal centro alla circonferenza \ che non 
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ilhlrogge tessali, ftè faicin «icona traccia dopo che d gtiarfla. 

In tolti questi c«si, ove trovare ia menoma analogia in questa 
disposinone di nastri irregolari che circondano il ghiande od 

il prepuzio, e che non rassomigliano che all’ ulcero falgedenico, 

« * 

da cui differiscono per tacili altri caratteri , talché crediamo’ 
inutile dii farne un particolare esame ? 

(Malgrado quanto ci dice il sig. Gazejxayé; intorno la forma e 
corso di questa malattia* non è perciò così facile il distiiiguèfe.Fer¬ 
vete prepuziale o del ghiande dalFfllcero sifilitico, o dal fagede* 
dico. Nel 1 83 1 ah nobile uomo venne alleTermè di Vinadio per 
liberarsi da erpete al capo complicato da sordità: la benefica 
irtfluenfca di quelle Terme, e ia costanza con cui fùrono usate 
domarono assai F affezione erpetica di antica data ; con tinar 
sonda scannellata, essendosi tolto molto cerume e croste erpe-* 
tiche dal meato auditorio esterno, ed insidiandovi acqua ter¬ 
male migliorò dapprima, e quiodici giorni dopo la partenzaf 
dalle Tenne ricuperò affatto F udito, essendo contemporanea¬ 
mente quasi guarito F erpete ; la guarigione si mantenne per 
piu mesi, quando di quoto H malato si presenta in questa 
capitale con un’ ulcerazione granulosa, e gemente gran quantità 
di pus tutto all" intorno dello corona del ghiande: il prepuzio 
ed il ghiande erano poi rossi, aozi di Colore cupreo: una mo¬ 
lestia indicibile rendeva melanconico F infermo pressoché* set¬ 
tuagenario ; questi mi graravd non essersi esposto a berlina 
causa sifilitica, sebbene nella virilità avesse sofferto tali malattie, 
per cui si erano usati rimedi! mercuriali quanto potevano oc¬ 
córrere. Confesso ingenuamente che la forma dell’ ulcerazione 
eia preceduta sifilide mi facevano inclinare a riguardarla eome 
uno di que 1 casi di lue recidiva ad onta di tutti gli sforzi im¬ 
piegati dall" arte* Per altro F avere osservato che V erpete dei 
capo che presentata pure alcuni caratteri delle eruzioni socie 
delta lue, da altri eresi con danno tentato la cura co’mercu¬ 
riali, e che era guarito colle terme solforose, F avere con queste 
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tfctfn&fo fa sdrdftà che dà pùstole nel meato nàitivo proveniva, 
ttìl fedtìssè rfd federittiérifare là bevanda dell’ acqua di s. Ge^ 
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nr$io,elfe ripètute fatature fatte colla medésima alla località; 
mài ! pute epictaticarflehle il kérraes minerale. JNelto spaziò 
di venti giorni ebbi la cbnsolazfone di Vedére il mio infermò 
guatitb. 

Quèst'eruzionè erpetica non principiò nè progredì nel modo 
descritto da GaztmtE, poiché gli ulceri non etano piani , ibà 
con vegetazióni 2 la diagnosi si è in questo caso fondata sullò 
statò genetale erpètico deririnfetmo, è snlPabtecedente metodò 
di cura : per r queSte fagioli! ricordiamo nuovamente non doversi 
obbliare tale fonte quando trattasi di dilucidale pònti osCUri di 
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terapeutica mèdico-chirurgica. ) 

Sia che fa nfafattia ; abbia progredito UblUtalrnetìte tualgradb 
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impiego di Un 'ftaftamènto ragionale, sia, Come più spossò 
accade , un ‘erróre di diagnosi labbia ‘sostenuta ed esacerbata 
còIPusó Bèlle caùtérizzazioni, e cògli eccitanti, ella può diven¬ 
tare cronica , e presentare un aspettò più ; o mòno cattivo. Il 
ghiande ed il prepuzio sono fa Sede di Uno scólo piu o menò 
abbondante ; qnalcbevolta Si ricoprono d’una spècie di pseudo- 
membrana che si toglie con gran facilità, e ‘lascia vedere al di 
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sotto una superficie rossissima J e sempre umida* Quésto statò 
può durare anni intieri , e presentare intervalli ora completi , 
ora remissioni assai distinte. IPróssorfe diminuisce, fa secréiionfe 
albuminosa svanisce presso che intieramente, non vi'resta altro 
che alcuni punti f ossi ,’fa guarigione è prossima; ma tutto ad 
i»n tratto, senza cagióne bastantemente nòta, ricompàjono i me* 
•decimi sintomi di prima con dolóri più b mferto vivi, e con iris lézzi* 
‘ed abbàtti mento, sintomi Sóliti di questa'malattia giunta allottato 
•cronico. Il Sig. Biétt, Sòggitfnge l’A. ) abbiamo soprattutto 

: notato qòesli fenomeni In un vecchio óbfe dimorata & Réllevìlle* 
'L’èsito fu fatale. Dopo di -aVfere testatilo à nróltfesiim rimetti, 
V érnete ffàlfciàiisifo ^oile rirèpntaiiotìi arietifatili t fl m*ì&+ 




goderà una delle remissioni più lunghe che mai avesse; avuto, 

quando fu improvvisamente attaccato da una stomatite cotennosa 

- . • 

|>er cui dovette soccombere in pochi giorni. Quest’ : u!tima af¬ 
fezione. presentò un fenomeno assai raro , ella progredì dal di 
fuori all’indentro ; sviluppata prima alla faccia interna delle 
labbra , ella si propagò alle gengive , poscia all* interno della 
/bocca; e così insensibilmente si diffuse alla faringe.alla laringe 

v '.v- 'a ■ • ?*• *•© 7 ' * 

ecc. ... finché cagionò la perdita del malato , non ostante il 
metodo di cura il più energico , la cauterizzazione medesima 
non potè trattenere il corso. Vi sarebbe in questa stomatite 
qualche analogia colla antichissima disposizione cotennosa del 
ghiande? lo sarei disposto ad ammetterla. 

, L’erpete allo stato cronico, soprattutto quando occupa il pre¬ 
puzio , cagiona un inspessirnento del tessuto cellulare, ed in 
seguito un vero fimosi non soltanto dolorosissimo , ma grave, 
che può diventare un ostacolo alla generazione. In questo caso 
potrebbe confondersi con un’altra malattia : che è stata perfet¬ 
tamente descritta dal sig. Biett, e che ha per carattere il ri- 
,stringimento deH’apertara del prepuzio, fessure dolorose, l’im- 
possibilità di scoprire il ghiande senza cagionare uno scolo di 
sangue, ecc., io intendo parlare della psoriasis praepulii ; ma 
in quest'ultimo V ispessimento è più duro e più considerabile, 
veggonsi squame che mancano nell’erpete; per lo. contrario non 
: havvi scolo ecc.... D’altronde^ non è come nella sifilide, quindi 
lo sbaglio non cagionerebbe gran danno. 

D D D 

IS erpele prepuziale .attacca specialmente gli adulti ed i 
.vecchi. Il sig. Cqpeland, chirurgo di Golden-Square, ha notato 
che questa malattia è soventi sostenuta da un’irritazione o da 


stringimento nel canale deH’uretra (Baieman). Questa coin¬ 
cidenza esisteva nel malato di cui si è discorso superiormente. 

erpete prepuziale acuto in,generale è di breve, durata : 
<ede d’ordinario ajle ; applicazioni emollientialle lavature fre¬ 
sche, ai bagni locali‘d’acqua di crusca o di altea ecc., ad un 
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regime dolce còadjuvafe da bevande refrigeratiti di decotto di 

orzo, di limonata, di bagni generali. ? 

La cura dell* erpete prepuziale cronico è più difficile. Fa¬ 
cendo astrazione delle esacerbazieni per le quali couvìeiié d? 
impiegare oùovamènte gir emollienti, il sìg. Biett ed io abbiamo 
vantaggiosamente usato le lavature di cloro o solforose, aggiun¬ 
gendo^ lina o due cucchiajatè d’acqua di Baréges o d'Enghieii 
in un boccale , ovvero in una pinta di decozione di crusca. 

Alle lavature alcaline, massime quando il trasiidaÙHihto erti 
abbondante (sotto-carbonato dì soda diate. j aij, acq. distili, 
ott. j ): ai bagni locali emollienti , alternando altresi i bagni 

alcalini e solforosi. 

In generale le pomate riescono poco bene : tuttavia quando 
la malattia'è affatto cronica il sig. Bìètt ne impiegò aterine 
con profitto, sià col calomelano ( csflomel. dram. ss. : canfora 
gr. viij j assungia onc. j ): sia col soltocarbonalo di potassa ( un 

ottavo per oncia di unguento). 

Ma qualche volta-la malattia resiste a tutti ì mezzi, e noi 

abbiamo veduto col sig. B.ett dèi casi che richiedevano me¬ 
dicamenti energici all’interno. Così il sig. B:ett ha consiglio 
più volte con successo la soluzione di Pearsou alla dose di al¬ 
cune goccie, aumentandone gradatamente la dose fino ad uli 

ottavo pei- giorno, secondo che il rimedio era tolleratole se¬ 
condo gl’individui acuì si ammiùistrava. Questa soluzione aveva 
giovato benissimo a quel vecchio di cui si è parlato poco fa. 
La cauterizzazione che pare indicala in questo periodo m ge¬ 
nerale non si trovò vantaggiosa. 

Pertanto la cura è sovènti difficile e non bene determinata 

quando la malattia è nello stato cronico. Fa d’ uopo alternare 
gli emollienti ed i risolventi, i narcotici e gli eccitanti, senza 
che sia possibile di indicare a priori quantoffia d’uopo insistere 
suoli uqi, o sugli altri. (Una signóra da molli anni tormentala, 
rlà erpete nella faccia interna delle grandi labbra, erpete che 
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gli rendeva persino a noja la Tifa , vidi risanare dietro V n w 
reiterato di drastici potentissimi. Perciò ov? inutili siano i mezzi 
proposti da Gizifiuve, seppure non sianvj controindicazioni, le 
pulsioni sull’ apparalo gastro-enterico dovrebbero impiegaci, 

siccome fatti analoghi comprovarono il buon esito di questa 
terapeie). 

Quando, il rislringimento deli’ apertura del prepuzio è assai 
considerabile per determinare un fimosi , se questo resiste ai 
bagni emollienti, all'iulroduzjone della spugna, fa d’ uopo ri¬ 
correre all’operazione. Finalmente, quando la malattia esiste da 
lunga pezza ne’veccbi, allorquando è accompagnata da yn tra¬ 
sudamento abbondante ecc. forse sarebbe utile di stabilire un 
punto di rivulsio.ne mediante un vescicatorio ovvero un cauterio 
alla coscia prima d» intraprendere una cura radicale. 
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(I( Collaboratore BEKTiriAjrt)^ 


Influenza terapeutica del calore. 

Tra le varie questioni a cui può dar priore V influenza, c 
l azione della temperatura atmosferica sopra l'inferma organiz¬ 
zazione, il sig. Gdyot indagò, qual sia il grado di calore più 
idoneo alla cicatrizzazione delle ulcere. Questo problema, 
che era stato sinora discusso assai leggermelit£ , e non inai 
risolto dai Chirurghi antichi e moderni (i), fu ogjjettp d’espe- 
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(i) Percy nella sua Pirotecnia chirurgica discusse savia¬ 
mente quest 9 argomento : inerita poi particolare menzione S 

nostro Sc 4 riqi che fino dal $814 t^pllq dissertazione sull* 
efficacia del calorico nella cura delle ulcerp^ dimostrò cqI ra¬ 
gionamento e con osservazioni pratiche il granda Vantaggio 
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che si può ricalare d.a\la calorificazione nella $ura delle ul¬ 
cere 3 la qual cosa abbiamo arala più volte occasione di cou~ 
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tienze sopra gli nomini , e «agli animali* Epilogando i latti Fq- 

(alivi agli ultimi il sig. Gcvot conebiude: 

1. Il ristabilimento delle ulcere è ognora maggiormente te¬ 
iere in una temperatura al sopra di 3 o gr. senza medicature, 
di ciò cbe sia in una temperatura inferiore , con e sen^a me- 
di calura. 

2. Alcune ulcere guarirono pelle temperatura elevala, il cbe 
non sarebbe accorso pelte temperatura ordinaria. 

3. La pluralità delle ulcere risanarono pella prima senza io- 
fia ni ni azione , pò *uppprazÌPOe ? altietUuto nop si vidde nella 

seconda, 

r 4, Le ulcere in piena suppuraziope cessarono di suppurare 
essendo esposte al calore , e rientrarooo pellp condizione delle 
ulcere recenti, per guarirsi 4u}ndi al par di e^se, 

.f • » * •' . 

Si osservò peli uomo: •• ; • 

Un'ulcera è suscettibile di giungerò a perfetta guarigione 

senza medicatala, e sen? altro mezzp, fuorché 1'aumento di 

(temperatura. . 

a. Il calore atmosferico determina la formazione di nua ci¬ 
catrice estesa in 48 ore, sopra po’ulcere antica. , 

3. In tutti i pasj esso provoca potentemente la cicatrizzazione, 

di cui ne forma una cpfcdj*i<M»e <a»er«.W>le, 

4. In vece Rinfiammare le parli sopra le quali « applica, 

può fare svanire resistente fiogosi. 

5 . Esso è capace di spingere la sua azione profondamente, 

ed agire di leggieri .almeno sopra «P male interno: infine si 
vede che può essere tollerato a 4> gr, per più giorni, ed anche 
per varie settimane sowa promovere disgHtosi eventi. 



fermare nell' esercizio clinico / per.già grati al “S- Ovyot 
che ci riferisce i risultali delle *pe esperienze, notiamo che la 
nostra penisola lo am» prevenuto nella massima generale 
suir efficacia del calorico rtelja cura. d#\ie ulcere., 

"il Collaboratore B, 
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Nuovo slronienlo invernato dal Barene. Du puntemi. per (titf-p- 
stare Vemorragia nell operaz.io.ne dei taglio perineale: Arti¬ 
colo esimilo dal Bulletin generai «Je thórapeutique medicale 
■ et chirurgicale, publié par J.-E.-iM. Miquel, 3o inai 1 83^, 
c on riflessioni del Collaboratore Doli. Ant. Gjabigi.ieti i. 
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Sono Conosciute le tristi conseguenze , le quali , nel taglio 
perineale, vengono bène spesso arrecate dalle emorragie pro¬ 
vegnenti dal fondo dèlia ferita; iNessuno ignora che gli sforzi 
dei piu accreditati Chirurghi riescono tal?©Ita infruttuosi con¬ 
tro di sì fatti accidenti, i quali trascinano seco loro la perdita 
di ben molli inalati, ancorché ottimamente operati. La mano 
la più perita può in questa operazione offendere taluno dei 
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'vasi capaci a gettar sangue in. gran copia ; . perocché non vi 
hanno arterie più variabili nella loro posizione, nelle loro ana¬ 
stomosi , che non le perineali. ' - • • > . 

’ • Varii mèzzi sonò'siati proposti per arrestare coleste emor¬ 
ragie: da un canto la legatura , e la cauterizzazione, che nel 
maggior numero dei casi non sonò* applicabili : dall’altro i 
mezzi di compressione , più o meno energici * introdotti nell’ 
incisione, i quali presentano tuttavia gravi inconvenienti., e 
non debbono essere impiegali, salvo che con molta intelligenza 
e circospezione. Tra questi ultimi mezzi, quelli, che sono an¬ 
cora in uso presso i litotomisti sono : il cannellino avviluppato 
di filaccica , col quale si tura la ferita del perineo ; l’ottura- 
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mento della ferita ( lamponnemenl) praticato da Petit , dal 
di dentro al di faori. Questi due melodi sono il più delle vòlte 
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o inefficaci, o nocivi: inefficaci, se. non si tura con sufficiente 
forza la ferita : nocivi , se si rimpalma in modo da impedirne 
ogni scolo : in questo caso, infatti, la vivissima irritazione della 
ferita , La compressione dolorosa del collo della vescica e delle 
altre parti di fresco incise , la difficoltà dello scolo delle orine 
Attraverso il naturato taglio , ridestano di sovente accidenti 



wrvqsi e infianitnalorii , inquietanti a segno da obbligare il 
Chirurgo a rimuovere 1 * apparecchio, e salvare Y ammalato da 
■accidenti Torse più gravi ancora della stessa emorragia. La 
pratica della cisto tomi a perineale offriva adunque a questo ri¬ 
guardo una lacuna importante, che forse il signor DrjpirrTR&i* 
ebbe riempiuta colla molletta emostatica per esso lui inven¬ 
tata. Questo si lomento sembra dover essere altrettanto efficace^ 
quanto esso è semplice e ingegnoso. Eccone la descrizione : 

S’ immagini una pinzetta ordinaria anatomica, costruita m 
maniera, che le due sue branche siano situate pamieiIanieute % 
in vece di essere disposte in guisa di V < innoltre queste bran¬ 
che in vece di terminarsi in punta come nelle pinzette anator- 
miche , siano ugualmente larghe alla loro estremità , siccome 
al silo della loro unione , e tale ne sia Y elasticità , che esse 
tendano a scostarsi con forza, allorquando vengono colla pres¬ 
sione delle dita ravvicinate: tal è la molletta emostatica , la 
quale per la sua forma rassomiglia assai bene nel suo piccolo 
a consuete molle da fuoco , molto forti nel punto del nodo 
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tra le due branche. Per terminare la descrizione di questa 
molletta, aggiungasi ancora, che ciascuna delle branche è co^ 
perta di una camicia di esca da focile. 

Qualunque sia il sito donde l’emorragia scaturisca, il modo 
di applicare la mollétta emostatica non cangia. Nulla importa 
che il sangue venga dall’ arteria dei bulbo, da una delie pu¬ 
dende , o dall arteria del perineo : non bassi a iar altro che 
nettare la ferita, verificare il punto dal quale sgorga il sangue, 
ed insinuare nel fondo del taglio-la molletta, ravvicinandone 
colle dita le branche. Dopo aver ben bene avvertito di situare 
Ja parie appianata dell'estremità d* una di esse branche colà 


donde spiccia il sangue , si abbandona lo strumento con pre¬ 
cauzione. La molletta nel dilatarsi comprime con una branca 
il luogo donde deriva V emorragia, e coll’altra si appoggia alla 
parte opposta a quella dell' arteria ferita. Pertanto, se 1 arte- 


ria recisa si trova alla parte anteriore e superiore della forila, 
una branca della molletta comprimerà al di sotto dell’arco del 
pube, e l’altra sull’intestino retto; se T arteria trovasi in 
uno dei pùnti laterali, le due branche comprimeranno in una 
direzione opposta alla precedente i egli è appena necessario il 
dire che la presenza di detto strumento, non cagiona ostacolo 
Nessuno al libero scolo delle orine attraverso la ferita. 

Lasciando che il tempo e le osservazioni valgano a vie me¬ 
glio confermare , o per contro a scemare P utilità della mol¬ 
letta emostatica proposta dal P. Dupuvtrew, ci permetteremo 
di apporvi alcune nostre brevi considerazioni. E primieramente 
diremo che , qualora trattisi di emorragia di secondo ordine, 
viene essa facilmente e prestamente arrestata con alcuni dei 
semplici mezzi di compressione che abbiamo. Che se P emor¬ 
ragia provenga dalla superficiale del perineo, il Chirurgo, nel 
più dèi casi, uon incontra gravi difficoltà ne IP allacciarla , o 
nel torcerla. Del resto, col mezzo dell’ ombrellino inventato e 
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messo in pratica dal Ch.° nostro signor P. Gerì, usato pure, 
con alcune modificazioni, dallo stesso sig. P. Dupcytren, com¬ 
pievi perfettamente l’indicazione in ogni qualsiasi caso di emor¬ 
ragia dal taglio perineale,, ed bassi tuttavia il libero corso delle 

• / 

orine. 

Adoperando la molletta emostatica del Dcpottren, nel caso 
che Pemorragia provenga dalla pudenda profonda, per portarvi 
una compressione valevole a soffermarla , converrebbe che la 
forza elastica di essa molletta fosse molto robusta, dal che ac¬ 
cadrebbe distensione e stiramenti dei tessuti divisi , e perciò 
pure dolori da renderla intollerabile all’ ammalato. Che se poi 
la forza comprimente della molletta sarà minore , si potrà in¬ 
correre nell’ inconveniente di non arrestare 1’ emorragia, e di 
avere un inquietante gemizio ; oltreché , in alcuni de’ movi¬ 
menti involodtarii deli'ammalato, può la molletta andar sog- 
a venir facilmente smossa da sito. In tal coso farebbe 
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4 'uup.Q mantenerla fissa col mezza di appropriata fe.sebtura. A 
©ostro avviso, perché la forza compriamole di detta molle Ila 
elastica non riesca nè troppo forte , oè troppo debole, e per¬ 
ché , a volontà dell’ operatore , essa possa , secondo il biso¬ 
gno , esercitare una maggiore o minore forza di compressione, 
*arà d’ uopo di munirla , verso il suo terzo posteriore, di una 
trasversa q spranghe Ita a vite, la quale eon una delle sue estre¬ 
mità sia fissa ad una delle branche della molletta, e colrajtra 
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sua estremità libera penetri in un corrispondente foro praticato 
nell’ altra branca. Adattando quindi all’ estremità libera della 
spranghetta un ordinario serravi te, potrebbero le bra© che.-della 
molletta venire ora avvicinate, ora scostate, secondo che quello 
verrebbe ristretto o allentato d’ alcuni giri. In cotal guisa la 
forza elastico-cotnprimenle della molletta potrebbe essere mo¬ 
derata a grado dell’ operatore* 

Crediamo ancora di dover notare, che, nel caso in cui si 


adoperasse la molletta per soffermare 1 ’emorragia provegneni© 
dall’ arteria del bulbo, la branca inferiore dello strumento, por¬ 
tando la sua immediata azione comprimente sopra, l’angolo in-. 
Ieri ore della incisione, e sopra rintestiao retto, non potrà, per 
avventura, in ben molli casi, venir tollerata dall’operato: nella 
quale emergenza alla molletta sarebbe preferibile V ombrellino 
somme©tov-ato , o meglio ancora la compressione esercitata col 
dito , spinto contro l’arco del pube.. « X/ arteria pudenda , 
m scrive il valentissimo nostro P. Ger* , nel suo finire s’ìq- 

4 ) conira con quella del lato opposto, e Rovente, come dice 
» Portal, vi si unisce tronco a tronco 0 per una grossa bran- 
» ca : se mai ques.t’anastomosj si trovasse celiar teria del bulbo 
» si richiederebbe una pressione che comprendesse le due eslre- 
*) mila del vaso troncato, le quali talvolta sonosi tra loro sco- 

*> state per la distensione che ebbero a soffrire i margini della 

A* - 

ferita. JPer ottenere quest’ intento, deesi comprimere forte- 

5) mente anche sui Iati di essa ferita, che sono vicini all’an- 
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» golò superiori, ed a questo fine si accrescerà la girconfe* 
» rema del dito destinato alla pressione mediante una piccola 
» fascia, od un paunolino avvolto?! d’intorno. Dietro la prd- 
» pria sperienza ; quattro o sei ore di non interrotta coin- 
» pressione sono bastevoli per conseguire il fine » (i). 

Aggiungeremo finalmente che, colla molletta emostatica ve¬ 
nendo solamente ad essere compressi due opposti punti, essa 
non riuscirebbe sufficiente ad arrestare V emorragia, ove que¬ 
sta scaturisce ad un tempo da varii luoghi della ferita: il 
perchè sarebbe indispensabile Io instituire una compressione , 
la quale occupi tutta la superficie della ferita anzidetto. 

Vermi del Cri none. 

TI si", di BLAlimtXt comunicò ali’ accademia delle Scienze 
In Parigi le osservazioni del sig. Jacobsou tenderli a rischia¬ 
rile tiri grave punto di controversia fra i medici , ed i natu¬ 
ralisti. Si potrà forse aneora negare P esistenza del orinone , 
o pretendere che esso sia soltanto una concrezione fibrinosa 
filiforme formatasi nelle vene varicose? 1/Autore tra gl’infermi 
«he curava a Copenaghen area un giovine moro di i 5 anni, 
il quale era rimasto pochi giorni sulle coste della Guinea , 
prima di imbarcarsi per le Indie occidentali, da ove venne 
in Europa. Ir» dicembre 1 833 soffrì un acuto dolore alla 
parte interna della coscia : nacque un ascesso infiammatorio , 
-ed il signor Jacobsoi» fu costretto di stabilirvi un’incisione. 
Dall'apertura, insieme al pus si potè estrarre una specie di corda, 
o di spago lungo un pollice, del diametro incirca di una li¬ 
ma. Ma P ascesso non si cicatrizzò, e la ferita offriva un cat- 



(i) V. Terapeutica operativa del Prof. Loxexzo Cibi, 
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ijfo aspetto. Un secondo tumore mani fé glossi al piede, e ri¬ 
tenzione dell’ A. T indusse allora a riflettere , che poLrebhe 
darsi il caso, che fosse il renne di Medina, cioè il crinone ; 
egli fece adunque un taglio sulla parte, e rotolando il verme 
sopra un piccolo pezzo di legno , riuscì ad estrarre quasi un 
auna (tre piedi). Eseguita questa estrazione, l'ascesso della 
coscia si cicatrizzò. Ma avendo osservato una propagine di dello 
filo dietro al tendine di Achille, ri apri egli un'altra incisione 
onde del tutto evacuarlo. Durante V operazione , ed avendo 
colpito il filamento, vi gemette dall* interno un umore bianco 
dall’ À. considerato per gli ovi dell’ animale. Intanto si vuotò 
T interno senza rinvenirvi orme di organi distinti. Ciò che 
all’ A. parvero ova , erano tenui vermicelli godenti di tutta la 
vita , in guisa che il crinone , al pari dei vermi vescicolari, 
delti idatidi, sarebbe viviparo: quello che si prese per il cri¬ 
none sarebbe forse una guaina in cui si rinchiudono quei 
vermiculi più. piccoli, cotanto rassomiglianti all anguilletta della 
colla? ( vihrio farinae ). Il sig. Lichteinsten avea segnalata 
E esistenza di tali esseri , ma il sig. Jacoeson fu il primo che 
gli abbia veduti viventi.... La loro esistenza persistette 14 ore 
dopo usciti dal corpo della madre, appo cui il dotto Pr. Da¬ 
nese trovò uir apparenza de’visceri rivolti a forma di spira. 


Kota. 


I criuoni comuni vivono nelle acque dei louti stagnanti, 
delle paludi , di acque vive , dei fiumi tardi , e simili. Essi 
evitano le acque torbide, putrefatte, e per conseguenza si tro¬ 
vano più di rado nei paesi di pianura, che fra le collioe, o le 
montagne. Si vedono nei cocenti giorni estivi nuotare al modo 
dell’ anguilla , e delle serpi. È malagevole riconoscere i mezzs 
di cui fiurono dalla natura provvisti per muoversi così velo 




mente , e dirigersi con tanta prccUiònè Terso' rm ciato 
Nell' inverno si nascondono in profondissimi fori , che essi s» 
fabbricatiti nelPargilla dei margini della fonte, o nel fango del 
fondo. Noti si sa niente della loro genesi. 

Questi animali sono tuttavìa celebri : in moiri paesi sono 
crèduli causa immediata della morte , o delle bestie che in 
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isbaglio gli inghiottiscono bevendo: in altri luoghi si pensa che 
la loro morsicatura produce il patereccio. Questi fatti però 
sono controversi. L’A. dice di avere toccali tanti di questi ver¬ 
mi, sen-'.a non averne inai sofferto danno. 

\ . c • W .» 4 * If ^ ! 

Tuttavia un r altra specie di questo- genere , indigeno dèlie 
contrade calde, il Crinone di Medina, s introduce sotto i 
piedi deiruomo, e vi provoca atroci dolori. Nelle isole deli\A- 
merica ove detto verme assalisce i Negri , si osservò che il mi¬ 
glior modo di sbarazzarsene, si era di fare un taglio nella 
cute y di cogliere la testa , o la coda del verme, e di fissarla 
nella fessura di un bastoncino, intorno al quale ogni giorno si 
rotola un poco il corpo. Se per disgrazia si lacera, non è piti 
possibile di nuovo afferrarlo ; le doglie aumentano, la can- 
grepa compare , e la morte arriva. 

Si descrissero sei specie di crinani : ma vi sono semplice¬ 
mente te due menzionate, le quali noti variano fra di loro, se 
non che per la tinta del colere : quello, della specie europea 
è più bruno. 

( Dictionnaire d'his taire ria hi rei!e. ) 


Del Cislicerco dell'occhio, e degli Acefaloeisli. 

1 / Antologia Medica riferì in gennaio scorso Y osservazione 
del Doti. Nord junk della presenza de ? vermi negli occhi. Ora 
soggiunge che oltre i tanti casi analoghi, Ghe s'incontrano nelle 
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opere degli scrittori ricordati particolarmente da Ploquet nella 
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jhsigttè ina Ètblloléca medico 'praticò , .11 sig. .Rott. Sc^erìi^ 

figlio del famoso Anatomico, comunicò il caso corredato da 
relativo disegno di on ci&ticercus cellulosae da esso trovato 
helTocchio di una donzella di 18 anni. De cisiicerci dagli im¬ 
periti compresi Traile idatidi , ma riconosciuti per vermi , èp- 
perciò chiamati anche jischiosonii , e recentemente ctcrfìilocisti: 
parlò 1 ? antologia Medica nel fascicolo di marzo, e di giugno 
ora scorso , in cui si riferiscono le dotte indagini del D. Rumi 
state pur .anco antecedentemente inserite nel Biilleliito delle 

Scienze-Mediche di Bologna . 

Sviluppatisi frequentemente negli organi dell* uòmo , è degli 
animali delle vescichette di tiù volume variabilissimo , molli r 
per Io piu sferoidali, od ovoidi , riempite ordinariamente di 
tin liquido perfettamente chiaro , ma qualche volta torbido, e 
Sporco di giallo, o di Ufi colore sanguinolento , e Contenute 
in un involto fibroso particolàre , col quale non hanno la piu 
pìccola aderenza. Questi nuovi prodotti vivono di una vita in¬ 
dipendente nei tèssuti degli animali al modo dei venni. Infatti 
crescono, e si riproducono, e finirebbero coll estendersi ini 
tutto T organo nel quale hanno avuto origine , Se natura noni 
avesse dei mezzi alla sua disposizione per impedirglielo. Si 
conoscono volgarmente sotto il nome di idatidi ; ma questa 
denominazione essendo méssa in uso del pari per far conoscete 
altri parassiti , si distinguono meglio Sotto il nome genèrico di 
acefalocisti , assegnatogli da Laennec. Alcuni autori e fra que¬ 
gli Rudojlphi , Rlumeubacr , Oleers , IIecnsisger ecc. hanno 


emessi dei dubbii sulla loro vitalità ; nuliadimeno la maggior 
parie di quelli che se né sono occupati in Un modo speciale, 
Laennec , Ludèrsen , Bremser, LÌ- SIecrel, Crcvixlter, De 
Élaiàville , Ev.-oome , Hilmv, TSitzch , Lènkart , Rùks ecc. 
li hanno considerati come esseri particolari che godono una 

tita propria, ed indipendente. 

À questo proposito farem riflettere con Run.v , che le ab- 
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biezioni «he si sono elevale confra la vi talli a degli acèfalocistì , 
sono la simpliciià di loro organizzazione, ed il difillo di mo¬ 
vimento , e che è a credersi , che ninna questione vi sarebbe- 
stato intorno ad essa, se fin da principio si fossero collocali 
al suo vero stato. Considerando infatti , che qualificati gli nce- 
& legisti col titolo di animali , si è urtato contro le idee ge¬ 
neralmente ricevute su questa classe di esseri , e si è dato 
della natura animale una definizione talmente lar<?a, che dive- 
niva impossibile V attaccarvi alcun senso preciso; avuto in cou • 
siderazione , che per ciò che s'intende generalmente ed anche 
volgarmente , V idea de!! 1 animalità racchiude sempre quella 
di una manifestazione di sensibilità , e di una spontaneità uer 
movimenti , e che questi caratteri mancano agli acefalocisti , 
iie viene in conseguenza che essi non possono essere considerati 
come veri animali. IVulladimeno questi esseri hanno la stessa 
composizione chimica degli animali : essi crescono, quantunque 
non abbiano alcuna aderenza cogli organi nei quali sono con¬ 
tenuti , ricompajono sempre sotto le medesime forine, e final¬ 
mente si propagano per gemme o vescichette. Da ciò risulta , 
come gli acefalocisti, benché formati di materia animale, sono 
ridotti ad una vita puramente vegetativa ; per la qual cosa 
pare doversi assegnar loro un posto fra quegli esseri ambigui , 
che tengono il mezzo fra la pianta, e T animale, e che Bort 
di s. Vincent ha distinti col nome di psicodiari , il quale 
posto ninno crediamo lor vorrà contrastare. 

Posto ciò, diremo, che Kuhn, dietro le ricerche, alle quali 
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si è dedicalo a questo riguardo, è stato condotto alle conclu¬ 
sioni seguenti : 

• i. Gli acefalocisti, benché nou sieno veri animali, debbono 
occupare uu posto fra gli esseri organizzali, ravvicinandosi essi 
a quelle produzioni vescicolari che formano il genere protococ - 
cus degli Autori , o la globulina di Tubpij. 

• K , - . 

2. Nello stato attuale della scienza possonsi ammettere due 




specie di tfcefalocisli ben distinte , caratterizzale 1’ una per la 
sua riproduzione ai di fuori, e F altra per la sua riproduzione 
all’ indentro della cisti. La prima specie si chiama exogene * 
la seconda endogene . Dà il nome di primario all 1 acefalociste 
che sviluppasi originariamente in un tessuto qualunque di se¬ 
condarii a quelli che da questi nascono, e di lerziarii a quelli 
che sono prodotti dai secondarii e così di seguito. 

3 . Gli acefalocisti nella loro qualità di parassiti sono soggetti 

a perire in seguito della reazione deli" organismo: reazione che 
consiste nella formazione di una cisti alF intorno del parassita, 
e nel trasudamento di una materia albuminosa calcare desti¬ 
nata a comprimerlo, e distruggerlo. - 

4. Questa materia trasudata, ed il chiudimento della cisti 
fanno sì , che fatta scomparire la cavità deU’acefalocisto, prò- 
ducesi in tal modo un tubercolo, ma questo molto diverso dagli 
àltri prodotti distinti setto di questo nome , in quanto che esso 
Contiene gli avanzi della pellicola del parassita. 

SulVincostante forza delVacqua di Lauro-ceraso, 
e sulla stia sostituzione : di G. Ferrjri Farmacista . 

Essendosi l 1 A. provveduto di acqua di lauro-ceraso dalle più 
accreditate farmacie di Milano, Torino, e Pavia, ne ha fatto 
prendere quantità eguali da diversi conigli, osservò che la dose 
di tre dramme bastò per produrre sintomi d’avvelenaraento-in 
alcuni, sei dramme furono necessarie in altri, un'oncia in altri, 
onde produrre presso a poco gli stessi effetti ; queste sperienìe 
più volte ripetute sortirono sempre gli stessi risul ta menti ; per 
la qual cosa conchiude FA: essere Fazione terapeutica di tale 
farmaco troppo incerta per meritare la confidenza del clinico; 
tanto più, che, meDtre non si provano effetti sensibili da una 
dose data di qucsFacqua preparata Jn una farmacia, si provano 
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poi effetti venefici dalla stessa dose preparala in altra! ertele? 
ad ovviare un tale in con* oriente propone il seguente mezzo. 
J/acqua di lauro-ceraso agisce in virtù dell ! ‘ acido idrociarico 
che contiene,la coi quantità varia all'infinito, ciò dipendendo 
dal modo di preparazione, dalla stagione in cui si raccolgono 
le foglie , dalia qualità del terreno in cui cresce la pianta , 
dallo stato igrometrico dell 1 atmosfera eco. Sì può comporre 
Un'acqua di lauro-ceraso allungando con acqua distillata [‘acido 
idrocianico di MiotnpiE: una libbra d'acqua distillata me¬ 
scolata con urioncia di detto acido idrocianico è la dose pre¬ 
ferita dall'A. t ùiezz*oncia di questa preparazione per ciascuna, 
fatta inghiottire da due conigli ha presentato leggeri sintomi 
•T avvelenamento, ebe durarono per breve tempo ; due o tre 
scrupoli produssero sulle arterie di un altro coniglio sintomi 
evadenti di conlrostimolo. 

Dietro la partecipazione di queste sperienze fatta dall'A- ad 
alcuni medici, e specialmente allorché la sua farmacia non era 
provvista di buon acqua di lauro-ceraso, s’indursero i 
a prescrivere e con buon esito la detta preparazione alla dose 
di uno scrupolo ad una dramma in conveniente mistura da 
prendersi poco per volta in un giorno. 

Conchiude finalmente che, sebbene in farmacia siano gene- 1 
Talmente condannabili le sostituzioni, questa per altro fa ima 
eccezione alla regola stabilita, essendo di utilità reale, e provata 
da ripetuti esperimenti» 

Per quanto al nostro parere, diremo che a qnesla memoria 
piente manca salvo che il carattere di novità. Infatti dacché 
hanno cominciato i medici a prescrivere racqua di la uro- ceraso., 
subito si sono accorti, e nello stesso tempo lagnati della sua 
incerta forza terapeutica; egli è perciò che nelle buone far¬ 
macopee trovasi V acido idroeiarico medicinale preparato cotf 
dose costante dei priucipj ebe lo compongono; egli è torse per 
la stessa razione che nel Manuél rfe maiièrè HwdtCal composto 


edesimr 
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da Mitra, Bowìrds, e Yavàsseur stampalo a Parigi, e di coi 
se ne è fatta nel 1 83 1 una quarta edizione in Bruxelles si leg¬ 
gono le seguenti notizie: « M. Focquier à falt un grand nom- 
» bre d' expériences sur V action de ee mddicatoent (si parla 
» dell" acqua di lauro-ceraso). II assure avoir donne Teau di- 

v 

7 ) slillée (i) de laurier-cerise, jusqu'à 12 onces (2) et plus pai* 
» jour, sans oblenir d’efiets marqués, si ce n’est qtielque vo r 
missement, et parfois de légers embarras gastriqnes ». Se le 
stesse espressioni non si fossero riprodotte in tutte le edizioni 
fm ora comparse sebbene rivedute ed aumentale dagli Autori 
medesimi , noi saremmo in dritto di credere ad un errore di 

. « g . - li " È ' } 

stampa; ma la cosa non essendo cosi, dobbiamo oonchiudefe 
che l’acqua di lauro-ceraso esperimentata da Fòuqcìer era statai 
mal preparata. 

Concludiamo coH’unire i nostri désiderj a quelli delFAutore, 
affinché i medici persuasi dalle ragioni ed esperienze addotte 
all’acqua ( 3 ) di lauro-ceraso sostituiscano l’ acido idrocìaniCo 
medicinale. 



|i) Si parla soltanto tli acqua distillala; ma siccome poca 
» pritna diceva : « Ueau distìllée et Vhuile esseri liel sont très - 
» employ'ées par les médecins ilaliens , qui les considèrenl com~ 
» me d'excellenls contras timida nts ; » nai non dobbiamo ere* 
dere che VA» ignori usarsi appo i clinici dItalia qua siimi * 
cernente Vacqua coobata , ed a questa sóla attribuirsi gli ef¬ 
fetti di co atro Stimolo , di cui intende parlare . 

(2) Ella è cosa meravigliosa che gl’A A. del Manuel senza 
confutare da senno questo enorme sproposito passino a darci 
la dose a cui si deve amministrare^ cioè di goccie sei sino ad 
ìm mezzo scrupolo in una bevanda ; dovevano prima dire che 
non prestavano fede a M* Fov^urEk» 

( 3 ) Nel còrrò della memori n V A. dice sempre acqua di 
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> Osservazioni sai colchico , e sulle di lui preparazioni. 
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Premette l’A. che tutte le parti di questa pianta contengane? 

principj attivi, che i bulbi e le sementi sono quasi le sole u- 
sate in medicinae che alla veratrina si debbono i suoi effetti 
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terapeutici. 

Si diffonde poi nel provare come tutte le preparazioni di 
colchico siano dotate di una forza medicamentosa variabile al 
sommo; indica le cause di quest" in certezza di azione delle quali 
ecco la principale. I bulbi di questa pianta come le radici di 
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tutte le piante medicamentose sono dotate della massima atti¬ 
vità alloraquando ancora non hanno emesso nè foglie, nè fiore, 
nè frutto; il colchico in tal epoca è impossibile di racco¬ 
glierlo , imperciocché non si manifesta sulla superficie della 
terra; si raccoglie perciò allorquando nell’autunno cominciano 
ad apparire i suoi fiori : ella è cosa provata che il bulbo di 
questa pianta, a misura che più si avanza la sua fiorescenza , 
perde sempre più dei suoi principj attivi , sino al punto di 
non contenerne più quasi affatto ; dunque la sua attività non 
si può nè dal medico uè dal farmacista prevedere (i). Alcuni 



lauro-ceraso , e noi cibbumio tenuta sempre l istessa espies- 
sione, sebbene siamo persuasi che egli intende di parlare 
dell'acqua coobala ; imperciocché non sappiamo quale altra 
acqua di lauro-ceraso si prepari nelle farmacie di Torino. 

li OR. 

(i) Noi proponiamo un modo per ovviare a quest'inconve¬ 
niente-, le persone che s'incaricano di provvedere questi bulbi 
ai farmacisti dovrebbero cercarli, e raccoglierli nell'autunno 
e subito ripiantarli di nuovo , e frequenti in un piccolo spada 
di terreno ; da questo potrebbero poi estrarli nel mese di a - 
gosto per provvederne ai farmacisti ; questo è un semplice 
suggerimento che non crediamo sprovvisto di probabilità di 
buona riuscita, e che come tale lo proponiamo . H- 



preferiscono * e con ragione, <Tr prescrivere i semi : impercioc¬ 
ché i loro effetti sono più costanti ^potendosi raccogliere nelle 
epoche e colle regole prescritte dalTarte; ma ci avvisa che la 
loro azione è un po di versa da quella dei bulbi, sebbene assai 
aualoga ; appoggia poi la sua asserzione sulle osservazioni re¬ 
centemente pubblicale dai sigg. Geiger ed Fesse ( Annate ri 
des Pharmacie Bel . VII s. 275) che non ha giudicato a pro¬ 
posito di riportare. 

Finalmente ci dà i caratteri chimici con cui secondo Geiger 
cd Hesse distinguesi il principio attivo del bulbo da quello dei 
semi; quello del bulbo è la veratrina , quello dei semi è la 
colchicina. La colchicina è una sostanza che possiede le pro¬ 
prietà generali degli alcali vegetali. La colchicina é molto ve¬ 
lenosa ma non così attiva come la veratrina. 

(Gazzella Ecclelica) 


Sciroppo delle dame religiose di Rennès . 


Ecco la composizione di questo sciroppo come fu comuni¬ 
cata dal D. Trosseau. Pr. datteri i 5 ; giubebi 18; fiori di 
ninfea 12; semi di papavero, radice di liquirizia, radice di 
allea secca , di ciascheduna mezz'oncia, capelvenere un'oncia, 
zucchero mezza libbra. 

.s. * t t \ ' . . ì * i • -• 'A- ' $» 

S'aprono i datteri, e le giubebe per separarne i noccioli, 
si incide la liquirizia e l’altea, si dividono i fiori di ninfea, 
e tutte queste sostanze mettonsi collo zucchero in quattro libbre 
d’acqua (due litri), poi s'aggiunge il capelvenere sminuzzato iti 
guisa che sopranuoti, si fa bollire il tutto leggermente.per un 
quarto d’ora , poi s’aggiungono i semi di papavero contusi., 
riducesi il tutto a metà , si cola e finalmente si fa cuocere 
a consistenza sciropposa per cui hassi mezza bottiglia di sci¬ 
roppo. 
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Conviene un tale sciroppo a tutte le persone affette da ca¬ 
tarro cronico, esso calma perfettamente la tosse ed è prezioso 
soprattutto perchè può usarsi anche predominando lo stato in¬ 
fiammatorio degli organi del petto. 

Si prende a cuccbiajate la mattina, il mezzogiorno , e la 

&era* ; c \ . 
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Rimedio di Pitscbjvt contro la Rlennorragia. 

|£. A4, mentii. pipeiit. uno. jv. ; terehinlhiu, venet. scrup. j. ad 
dram. ss.; nmeilagiu. gumm. arab. q* s., ut f. emuls. cui 
add. aq. amygdal. amar, dram. jss. ; sirup. hord. unc. ss .* 
l)a prendersene uu cucchiaio tutte le ore. 

Se il malato è molto irritabile vuoisene modificar la forinola 
nel seguente modo : 

Fol. hyosciam drani. ss., iafuod. io aq. fcrveut. unc. vj. ; te- 
rebintb. venet. dram. ss. ; ittucilag. guaina, arab. q. s., ut 
f, emuls. cui add. sirup. hord. unc. j.: 

A prendersene anche un cucchiaio alt' ora. 

Quando havvi ingorgo glandolare . od è tratto in consenso 
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il testicolo, o furonvi già ripetute gonorree, od il inalato e 
di costituzione linfatica, la forinola sarà la seguente: 

lufus. cicut. unc. jv. 5 terebinth. dram. ss. aut scrup. j. ; mu- 
cilagin. gtimm. arab. q. s. ; add. amygdah amar. dram. p; 
sirup. cinammom. unc. j. ; 

Up cucchiaio tutte le ore. 

Si evitino gli alimenti irritanti è flatulenti; per bevanda acqua, 
siero di latte , birra tenne , latte di mandole ; alcuni bagiii 
tepidi. Quattro o sei misture cosi preparate sotto basto oli a 
guarire una blenorragia recente, qualche purgantello è pur ne* 
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«essano ove sia <T uopo , atvertendo che nella donna si debbo 
tener d’ occhio specialmente all’ effetto della terebintina. 

Contro la sifilide 3 del medesimo . 

♦ 

Coll' ossido rosso di mercurio, e co’ suoi rimedi ausiliari 
nelle sifilidi inveterate , la sabina* il calamo , la salvia. INella 
cachessia con sifilide gioverà la china , ed altri tonici ; nelle 
scrofole pochi grani di cicuta. I cancri li guarisce esterna¬ 
mente con essenza di trementina, in ter riamente eoi precipitato 
rosso. Si serve di uri imgtierito di trementina e gomma eoùtfo 
le piaghe sifilitiche àtfpparanti, e rodenti, e contro le esostosi; 

Oxid. rubi*, a gr. iij. ad v. ; acetat. morph. gr. v. ; pulv. 
alih. q. s. c. s. q.aq. distili., (. pilul. n. : 
tJna pillola prima del pranzo, l’altra prima d’ aridar a letto. 
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L’ ossido rosso così usato non produce menomamente la sa¬ 
livazione. Adopera la sabina contro i dolori ostepcopi , la ci¬ 
cuta nelle affezioni ghiandolari, la salvia ne’dolori di capo 
consecutivi. Si serve pure in vece di questi due ultimi rimedi 
del cinabro. , . c . 

( Jdura, des Con . Méd. i 5 juin iS 3 f . ) 


Stringimento del retto. 

\ ^ . f ‘ . « 

E malattia più frequente nelle dónné c:he nell- uomo. Una 
delle cause più consuete ed inosservate é la sodomia. Oltre 
i sintomi ehe tutti gii Autori riferiscono , osservasi un cori- 
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tinuo andar di corpo. A guarirlo richiedesi F uso protratto di 
suppositori, i quali però non basta rio quasi mai a guarir radi¬ 
calmente la malattia. Se questa é d’ indole sifilitica è pòco in- 
clinevole Dcpuytreiv ad usare i rimedi mercuriali internamente, 
sia spalmandone F unguento su filacele introdotte sul retto, sia 
amministrando in pillole il sublimato. Tcirié mollo l’azion to- 
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pica irritante di questo rimedio , perciò mole si sostituiscane 
sempre le frizioni mercuriali. 

lbid. 





Vnr. ri rui. 






11 sig. Gerardtii lesse un rapporto airAccademi 

ia R. di Me- 


di ci n a a Parigi , da cui risulla che nell" anno i83z , a mal¬ 
grado degli eccidii del colera , il numero delle vaccinazioni 
nei 54 dipartimenti della Francia fu di 362,884 » cioè di 
j 48,000 più delle vaccinazioni del i83r. 

I)opo di avere indicato ciò che meritava speciale menzione 
in ordine alla posizione dei vaccinali nei suddetti dipartimen¬ 
ti . ìa Commissione termina colle seguenti tèsi : 

x. In lutti i dipartimenti ove la propagazione della vaccina 
fu mantenuta , ed incoraggila , il vajuolo venne ben di rado 
osservalo \ e subito appena comparso fu soppresso : 

2 . Il vaccino è sempre I* unico, ed infallibile mezzo da op¬ 
pórsi alle stragi delle epidemie vacuolose : 

3. Tutti i vaccinatori riconoscono che la linfa vaccinica non 
provò alterazione in seguito alle successive trasmissioni : 

4. Varii medici riferirono osservazioni di vajuolo soprag¬ 
giunto in individui vaccinati , e che aveano di già sofferto il 
vajuolo , ma tutti concordano a dire che in questi rari casi , 
il vajuolo era ognora modificato in una guisa favorevole ; la 
corrispondenza della Francia a tal proposito non potendo of¬ 
frire che un sol caso di esito funesto : 

gl ’ * » . I t j 2 . I 1 A à li • i • «M » ' • 4 " f * " • 

5. Copiose rivaccinazioni furono eseguite : esse in generale 
servirono soltanto ad autenticare sempre più V efficacia dell? 
prima vaccinazione : quando ancif esse fossero riuscite, la loro 
utilità non è dimostrala al segno, che 1 Accademia debba rac¬ 
comandarle in modo speciale. 



r. Schiara Rev. Aro. 


V* Belligeri Preside della Facoltà Medica. 

. r. Si permette la stampa : 

VACHINO per la Gran Cancelleria 
Torino il 3o luglio i83^« 
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Memoria sui tumori acquosi cistici del fegato; 

del sig. Cesare Hawkins. 


I > 

X-i À. chiama cistici quei tumori, elle si sviluppano sovente 
alla superficie, o sul margine del fegato al disotto della tònaca 
peritoneale di detto organo, e che s’incontrano in farii altri 
siti: p. e. sulla milza, nei reni, nel cordone spermatico, ove 
ebbero il nome di idrocele cistica, neH’orbua dell’occhio, nei 
cervello, nel collo, nelle mammelle ecc. La loro sede più co¬ 
mune si è lovaja, nella quale costituiscono una specie di idro¬ 
pisia cistica , descritta dal D. Seymour , e da altri patologi , 
ed attribuita allo sviluppo morboso delle vescichette del D. 
Granf. Ivi acquistano il massimo loro volume. Il D. Hawkip?» 
cita all appoggio una donna a cui praticò la punzione pella 
prima volta in dicembre i 83o, ed a cui nello spazio di un anno 
estrasse 620 pinte di liquido. 

Il D. HoDGjirr, Cooper, ed altri credettero prodursi queste 

25 




386 

cisti dall'obliterazione del condotto escretorio di un organo di, 

secrezione. 

Ma le cisti , di cui si parta in questa memoria , variano in 
ciò che esse non rinchiudono mai niente che somigli al pro¬ 
dotto della secrezione dell’ organo in cui si trovano, sinché 
r infiammazione non si è sviluppata. Le cisti del fegato con¬ 
tendono un liquido analogo a quello che si rinviene nel cer¬ 
vello, o negli altri visceri privi di condotti escretorii. L'Autore 
opina, che questi tumori acquosi cistici dipendono ovunque 

dalla stessa causa , ma non la può indicare. 

Il D. HoDGKin dà a detta specie di tumore il nome di ciste 
sieroso fortuito , e Lawrence quello di ciste sieroso. Ma 
Baweins pensa convenire meglio quello che ha adottato. Infatti 
in origine queste cisti non contengono sierosità, ma semplice- 
mente acqua quasi pura . Soventi volte anche acquistano i una 
grande capacità , senza che il liquido diventi coagulabile col 
calore. Si trova allora quella sostanza animale particolare che 
il D. Marcet chiama materia muco-estrattiva , la quale non 
si coagula al caldo, e non diviene gelatinosa al freddo, od allo 
stato di svaporizzazione. 

Chiunque ha il destro, e l’abitudine di spaccare cadaveri, 
vidde questi tumori acquosi cistici sul margine, e sulla super¬ 
ficie di un fegato sano, penetranti nel suo tessuto, e sorpas¬ 
sando di rado il volume di una npee. Ma ciò che è poco co¬ 
gnito si è ristoria dello sviluppo di questi tumori al segno di 
costituire una malattia , non meno che quella dei sintomi che 
ue svelano il corso: ecco le opinioni dell’ A. in proposito : 

I. « Qualche volta la ciste giunge ad un volume considerevole, 
> senza produrre sintomi rimarchevoli, purché essa conservi il 

» primitivo suo semplice carattere. » 

Osservazione . Un ragazzo di 12. anni entrò nell ospedale di 
S. Georgi o nella clinica del D. Chambers ; aveva un tumore 

* . «5 

inotesole ai disotto delle coste destre, le qaali ne erano solle- 



*ate. La fluttuali™* era e ridate. Mancanza di sintomi mor¬ 
bosi : pelle non infiammata : l’infermo si doleva sotto la pres¬ 
sione del tumore : il signor Buoni r v’ introdusse un trocarte 
piano sotto alle costole nel punto della fluttuazione più ma¬ 
nifesta: esce una pinta e mezza di liquido non coagulabile dal 
caldo. Dopo l’operazione si pratica la compressione, mediante 
un bendaggio che parre produrre 1’ obliterazione della ciste , 
poiché la ferita si cicatrizzò presto; l’iufermo non ebbe febbre 

* guarì a meraviglia. 

Oss. a. In una signora di'ao anni curata contempornneAmefjtè 

dal D. Brodie, il volume del tumore impediva i movimenti , 

# noa permetteva il sonno , fuorché in una posizione speciale. 
Pareva esistervi dogosi, mentre nello scoppio del male, il qual» 
datava da due anni, vi era stato un poco di dolore che au¬ 
mentò prima deil operazione , rinferma soffri una tosse penosa 
due, o Ire settimane dopo. Si estrassero tre piote del mede¬ 
simo liquido non coagulabile, e che non conteneva la menoma 

dose di materia animale. L’ inferma guarì del pari compiuta- 
mente. 


II. « Quando anche V infiammazione producesse qualche 
* cangiamento del liquido, si può ricorrere allo stesso metodo 
» curativo , con fiducia di buon esito. » 

Oss. Un giovine di 14 anni fu curato dal D. Thomson per 
on tumore all ipocondrio destro, teso e renitente, il quale fa * 
cera ua risalto grosso come il pugno, con senso di fluttuazioni 
confusa. Detto tumore mise due anni a svilupparsi; l’infermo 
veuue reiteratamente sommesso alla cura mercuriale, spinta sino 
-alia salivazione, perchè si sospettava un’epatitide: nessun dolore: 
la cute era un po’ pallida, ma non itterica: la salute generale- 
buona: il respiro angoscioso, ed il sonno soltanto possibile nella 
posizione quasi verticale del tronco. Si fece una puntura; esciro- 
»o più di tre piote di un liquido acquoso il quale coagulava*! col 
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caldo: la ferita si cicatr&za, e sembra che la malattia non si 
rinnoverà più. 

III. « gualche volta, malgrado il volume considerevole della 
» ciste, i sintomi non sono così decisi per impedire uno sbaglio. » 

Oss. Il D. Thompson cita 1’ esempio di una signora, che fu 
curata durante lungo tempo siccome inferma di un ingorgo del 
fegato cod induramento, sebbene non presentasse i sintomi an- 
nunzianti d’ ordinario il disordine funzionario degli organi bi¬ 
liari. Finalmente una puutura diede uscita a 16 pinte di acqua, 
mista ad una pifccola quantità di‘linfa. Si ignora I’ esito. 

IV. « Generalmente prima che la ciste abbia acquistato il 
» volume considerevole riferito nella osservazione antecedente, 

» essa determina alcuni sintomi assai formidabili ; massime se 
» essa sviluppasi dal lato del polmoue, allora la diagnosi si 

» trova molto confusa. » . ^ . 

Oss. Un soldato fu sorpreso da ortopnea due anni prima di 

morire. Si rinvenne alla faccia superiore del fegato una ciste 

di tre pollici di diametro , piena di un liquido limpido, del 

colore verde-giallo. Iu mezzo dei polmoni, al disotto della 

pleura, vi era una ciste di sei pollici di diametro in un senso, 

e di quattro pollici nell’ altro , zeppa di un liquido chiaro e 

limpido: le pareti bianche, e spesse una linea; questi tre sac- 

chi erano evidentemente tumori acquosi cistici. 

V. « Un’ altra causa di oscurità nella diagnosi , sta nella 

\ spessezza eccessiva delle pareti della ciste, la quale rappre- 
» senta al latto la sensazione comunicata da un tumore solido. » 
Oss. Kel caso riferito dal D. Abercrombie , ove la fluttua¬ 
zione era appena sensibile , si ritirarono mediante la puntura 
nove, o dieci pinte di liquido limpido. Dopo la morte dell in¬ 
fermo , occorsa ben presto, si trova tra il fegato e la pai te 
posteriore del diaframma un’ altra ciste contenente al meno 
,8 libbre di altro liquido al pari limpido. L'infermità durava 
da un anno, ma il volume delle due cisti si era alzato al segno 
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di sconcertare totalmente la salute. In fondo dì una ciste e- 
sistevano due corpi piani, composti da un lembo membranoso 
molle , rivolto sopra se stesso , in modo a sembrare che fosse 
stato svelto dalla superficie interiore della ciste. 

VI. « Quando una ciste collocata alla superficie del fegato 
» è abbastanza voluminosa, per essere riconosciuta tra i muscoli 
» abdominali , conviene evacuarla , affine di iuggire i risultar 
» menti disgustosi della sua rottura, prima anche che si pre- 

o * 

» senti una compressione talmente grave per esigere simile 
i> operazione. » 

Oss. Si recò all’ospizio di s. Giorgio un uomo, che rovesciato 
da un carro strascinato seco avea varii canestri, i quali cadet- 
tero sul suo ventre : venne salassato , il respiro era laborioso : 
soffriva molto , e pareva in preda ad un’ emorragia interna : i 
polsi tuttavia si rialzarono e si eseguì un secondo salasso : 36 
mignatte sull’abdome teso, e dolente. Morì fra qualche ora in 
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mezzo ad acutissimi tormenti. Si trovarono nella cavità abdo- 
minale due pinte di siero colorito, il quale gocciolava da un’a¬ 
pertura interessante le pareti di un’ampia ciste , che aderente 
al diaframma si estendeva quasi sino alla spina iliaca. Questa 
ciste occupava il posto del lobo destro del fegato, di cui un 
esile strato lo inviluppava in parte. La superficie interna della 
ciste era irregolare, e conteneva UDa membrana spessa, libera, 
simulante un’idatide, ma che in realtà era uno strato di linfa. 
Kon si ebbero schiarimenti sopra i sintomi anteriori: ma pare 
che l’individuo non soffrisse molto, poiché lavorava con energia 
al momento della disgrazia. 

VII. « Il pericolo di una rottura non è soltanto proprio ai 
» tumori voluminosi. » 

Oss. Una figlia di 8 anni portava da lungo tempo un tu¬ 
more sull’ ipocondrio destro , quando ricevette una grave per¬ 
cossa, che repentinamente fece svanire il detto tumore. Sintomi 
d’ iufiatnmazipue , scariche alvine copiose. Morte rapida. Jìella 




parte inferiore * e convessa del lobo destro del fegato, yi s$ 
trovava uno squarcio di tre o quattro pollici in lungo* che si 
apriva in una cavità tape zzata da una ciste lacera , la quale 
non conteneva nè vescichette, nè idatidi, nè liquido; nessuno 
spnndimento nelTabdome: il liquido acquoso era stato in parte 
assorbito dopo la sua effusione nel ventre: questa circostanza 
ind fca trattarsi di un tumore acquoso cistico. 

Vili. « La ciste essendosi rotta spontaneamente, la gnari- 
* gione può eseguirsi coll’assorbimento del liquido nella cavità 
» del peritoneo. » 

Ossi Uu uomo avendo sofferto dopo un esantema on sens<* 
di peso, e di dolore nell'epigastrio, ed al lato sinistro, veune 
coito da tosse penosa seguita dalla comparsa di un tumore 
nella regione epigastrica. 

Un mese dopo li parve sentir distaccarsi in un attimo questo 
peso* e discendere nella parte inferiore deir abdome, e mas^ 
sime nella regione ileo-colica destra. Ben tosto nacque un 
*ivo dolore, e vomito per due ore, quindi sincope, ed in¬ 
sensibilità durante il medesimo intervallo. L'infermo persistette 
molto tempo in uno stato assai grave , ma alla fine di otto 
giorni si vidde fuori di rischio , ed il tumore affatto scom¬ 
parve. 

IX. « Questi tumori cistici acquosi producono qualche volte 
» nausee, nuociono alla digestione , comprimendo lo stomaco, 

» e determinano 1* idrotorace , 1’ ascile, e I 3 edema dei membri 
» inferiori , schiacciando i gròssi tronchi Penosi. » 

L’ A. riferisce due osservazioni in appoggio all’ antecedente 
sua proposizione , le quali per brevità tralasciamo. 

X. « Se P infiammazione si diffonde alla ciste , il liquido 
» non è più acqua quasi pura: visi trova del pus più o meno 
» elaborato. » 

Osservazione. Ad un nomo si addolciarono la spalla 0 I* 
ipocondrio destro: la cute assunse la tinta itterica, e si een~ 


Sederò come Infermo di cpatide. Dopo un mese evacuò sangue, 

« pus dall’ ano, e quindi dopo un accesso di soffocazione 
espelli dalla bocca un grande bacchio di pus. Morì fra due 
anni, scorsi in continue peripezie di cagionevole salute. La 
superficie de! fegato presentava una ciste piena di liquido pu¬ 
rulento , e il suo interno offriva una tessitura vascolare esteo- 
dentesì dal lobo sinistro del fegato al ventricolo , alla milza , 
ed aoli intestini tenni tra loro riuniti. Non si rinvenne l’aper¬ 
tura di comunicazione della ciste coll’ intestino. Il fegato vo¬ 
luminoso, solido , non contribuì punto alla genesi della ciste. 

XI. « U D. IWiss riferisce l’esito notevole della malattia 
* colle emorragie replicate, provenienti daU'interno della ciste, 

» dopo la puntura, e per le vegetazioni fungose che si alzano 
„ dal frembo della cavità , e dai suoi margini. Secondo lui , 

» quando dette vegetazioni di cattivo carattere dipendono da 
» un vero tumore acquoso cistico, 1’ estirpazione c ognora co- 
„ ronata da successo, mentre non vi è infezione generale. » 

1 due fatti seguenti sono esempi di un esito smora non osservato. . 

Oss. William Bollo*. di anni 3i entrò nell'ospedale di S. 
Geòrgie nella clinica del l). Seymok in dicembre i83o. Durante 
qualche anno visse sregolatamente nelle Indie orientali , ove 
soffrì un epalide. Sette settimane prima del suo ingresso venne 

molestato da un dolore nella spalla destra: otto giorni più 

tardi sopraggiunse altro dolore nella regione del fegato , e fra 
quindici giorni comparve un tumore sull’ ipocondrio cestro. S. 
ebbe ricorso al salasso , al sanguisugio , all' idrargiri»., ™ 
inutilmente. Il tumore era oblungo, a! disotto dell’ombelico, m 
una estensione di quattro pollici ; era collocato nella regione 
epigastrica, e sotto 1’ orlo delle coste destre sembrava in rap¬ 
porto col fegato , e pareva che si potesse sentire quest organo 
indurito da ogni lato del tumore, il quale era molle, co ente, 
e fluttuante. La cute nou rossa , e non aderente all ascesso. 
Tosse continua, escreato mucoso abbondante. Macie, anoressia, 



i uso in aia , orin« colm ile, tinta itterica, polsi a 80 battiti, 
bella ed umida. 

Ai 1 5 di gennaio il tumore si vedeva più sporgente, e Fon- 
dulazione maggiore. L’ A. fece un taglio profondo tre pollici. 
Escono senza pressione cinque, o sei once di liquido, il quale 
continua a gemere da un tubo di gomma elastica introdotto 
nella ferita; detto liquido era spesso, viscoso, verde , giallo 
oscuro, di un odore particolare, ma non fetido : Fazione delF 
trcido nitrico pare che vr scoprisse la bile. Dopo simile operazio¬ 
ne seguì un miglioramento generale che si sostenne sino al primo 
di febb raio : Io scolo durò eziandio F istesso tempo ; al primo 
di febbraio si ritrasse la cannula elastica, e si ampliò la ferita, 
ciò che produsse un miscuglio di uua grande quantità di san¬ 
gue liquido colla sostanza dello scolo: il sangue sembrava che 
gocciolasse dall 5 interno della cavità. 

Ài 18 di febbraio i margini della ferita si ulcerarono, la 
cute s’ infiammò , e divenne dolente , Io scolo accrebbe , e 
continuò sino ai 22. Allora un risalto rotondo si manifesta alla 
sinistra dell’ apertura , come se la materia non potesse gemere 
liberamente , e come se si fosse formata una nuova raccolta. 
Si fece una seconda punzione con una larga lancetta a due 


pollici e mezzo della prima : esci un’ oncia del medesimo li¬ 
quido con molto sangue arterioso, il miglioramento fu maggiore 
di quello ottenuto nella precedente operazione : lo scolo più 
purulento e diminuito, F infermo passeggiava al primo di marzo, 


ed ai iS la cavità sembrava quasi chiusa. 

Tuttavia il liquido che usciva dalle ferite era mischiato con 
molto sangue arterioso. Le ferite si cangrenarono, la pelle di¬ 


venne rossa ; rapida prostrazione , dolore acutissimo .* ai 5 di 
ron°°Ìo te due ferite si riunivano io un ulcere cancrenosi* 
nero, ampio quattro pollici ; nel suo mezzo si apriva una fi¬ 
stola in cui si poteva introdurre una cannula; i tegumenti cir¬ 
condanti la ferita si lacerarono, ed al disotto si ergevano ve- 




gelazioni fungose, bianche, distrutte poi dal corso della cao- 
grena. La pèlle indurila, inspessita, era di un rosso nero: lo 


scolo chiaro, senza pus, con emorragie copiose ; le stragi della 
Cangrena assalirono il ventre, e V infermo si estinse ag ii ii di 
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giugno, cinque mesi dopo la prima punzione. 

Quasi tutta la spessezza delle pareti abdominali erano cor¬ 


rose. Nessun’ orma di flogosi peritoneale : fegato sano : non 
esisteva più la cavità che conteneva la materia espellila : si 
rinvenne solo un poco di spessore dello strato peritoneale ri¬ 
coprente il fegato, con cui il peritoneo delle pareti si era reso 
aderente. Questo spessore aveva un pollice d’estensione, ed un 


po’ più di una linea di profondità. Tutti i visceri sani. 

Mury Mullens , di 22 anni, ri lirossi nella clinica del signor 
Babingtoìn in aprile i 832 . Otto mesi prima soffriva reuma , e 
dolore alla regione del fegato. Uh mese più tardi avea os-* 
servalo un piccolo tumore tre pollici sotto F ombelico. Il tu¬ 
more , ed il dolore aumentarono: tinta itterica: salute scon¬ 


certata: salasso, sanguisugio alternativamente si mettono in pra¬ 
tica. 1 


ÀI momento che si ricovera nell’ ospedale , il tumore con¬ 
siderevole fluttuava verso il margine inferiore del fegato, e si 
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legava in apparenza con detto organo. Un’ induramento pro¬ 
nunciatissimo intorno al tumore impediva di circonscrivere il 
fegato. Doglia viva , massime sotto la pressione : polso debole, 
e rapido : lingua secca coperta di patina bruna : viso espri¬ 
mente F angoscia. 

Al primo di maggio puntura da cui sortono otto onde di 
liquidò chiaro, alquanto tinto in bruno, analogo al pus: V a- 
cido nitrico non mostrava la bile come nel caso sopra riferito: 
miglioramento : scolo continuo dell’ istessa indole, unito qual¬ 
che volta a sangue. 

Nel primi giorni il liquido nero annunciava la presenza de! 
sangue : ai 26 escoriazione della cute intorno alla ferita : di- 


irvi arnione della éavltà : i tegttmepflì circostanti propendono & 
cancrenarsi i la cancrena si stabilisce e fa rapidi progressi, la 
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precede 1’ induramento, ed il rossore della pelle, coll’erosione 
dell'epidcrme. Il liquido evacualo era sempre chiaro, ed acquo¬ 
so , alcune volte unito a sangue putiva nauseosamenle ; se ri¬ 
maneva sulla cute, provocava la sua escoriazione. Vegetazioni 

fungose : morte ai s.6 di ottobre. 

La cangrena distrusse quasi tutti i muscoli abdominali nel 

centro dell’ulcerazione: il peritoneo in questo sito era ade¬ 
rente un poco al fegato , che era sano , come pure gli altri 
visceri. INon si vedevano traccie della pregressa cavità da cui 

gemeva l'evacuato liquido. 

Questi due fatti presentano molta analogia : in ambedue l'in¬ 
fermo vien sorpreso da epatite , quindi si forma un tumore 
pieno di liquido , in apparenza annesso al fegato : il liquido 
evacuato non somiglia a quello degli ascessi del fegato : l’ u- 
scita del liquido solleva gl’infermi per qualche tempo, la ca¬ 
vità sembra chiudersi, e dopo la morte non è più possibile di 
precisarne il sito i un mese dopo la puntura si sviluppo un 
nuovo lavoro, lo scolo fu sanguinolento, si stabilì la cangrena 
in un modo particolare e fetido , rebelle a qualunque mezzo 

terapeutico. 

Si credette all’esistenza del fungo cmatode nel fegato , ma 

questo Viscere era sano. ^ 

Non si può adunque vedere in questi due casi un 'ascesso 

del fegato , poiché quando un ascesso si forma in questo vi¬ 
scere, esso risiede nella sostanza medesima dell'organo, e non 
sotto la tonaca peritoneale, se progredisce verso la superficie 
del corpo , lascia orme della flogosi, e dell’ ulcerazione , non 
mai si riduce in un piccolo corpo bianco : d'altronde una la e 
cicatrizzazione, dopo un ascesso del fegato , oltreche e rara , 
min può aver luogo senza dar uscita ad una goccia di pu , . 
durante lo sviluppo di un ulcerazione cangrenosa in comuni- 

catione coll 'ascesso. 
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È del pari impossibile di spiegare questi fatti, coll* ammet¬ 
tere un ascesso nei muscoli abdominali. Do ascesso collocato 
sulla superficie del fegato, può senza dubbio provocare dolore 
nella spalla destra , e la tinta itterica della cute , e far cre¬ 
dere che la sostanza del fegato è interessata: ma il liquido 
evacuato nei due casi era così diverso dal pus, che si sarebbe 
formato da un tale ascesso , che non è lecito di ammettere 
una simile ipotesi: d’altronde in un caso, se non in due, il 
liquido contenea un poco di bile. 

In seguito a queste considerazioni il D. Hìvpkiks risguarda 
i fatti antecedenti come due esempli di tumore acquoso ci - 

slico del fegato , offrenti un’ esito particolare sinora non dc> 
scritto. 

• 0 * « « J * V v * •' I ' ' «i * ^ * z • f . \ y 

( Archives G. de Me decine ). 

Estrattone d un pezzo di legno dalla vescica (Cuna fanciulla : 
operata dal sig . Enrico Odone Chirurgo in Oca da, Pro¬ 
vincia d’Acqui. 

( Articolo comunicato ). 

Maria Arala d anni tredici , non ancora mestruata, di gra¬ 
cile costituzione , pallida e poco sviluppata in ragione di sua 
età , cadde da un albero sulla punta di un palo da vigna, il 
quale penetrando nella vagina senza ferire le parti pudende 
esterne, si ruppe lacerando questa, e nel tempo medesimo il 
fondo della vescica. La fanciulla a stento con doloroso mane£- 
gio tolse da se medesima H pezzo di palo che sporgeva nella 
vulva, ed osservò che scolava dalle parli genitali orina san¬ 
guinolenta. A bel bello si strascinò in seguito al proprio abi* 
furo, ove narrando alla madre il suo infortunio, nel dì seguente 
fui chiamato per curarla. 



Udito il paio , ed esaminala T inferma la trovai oppressa Sa 
grave cisfo-peritònitide accompagnata da incontinenza a orma. 
Sapendo che il corpo estraneo era stato tolto, e scorgendo as¬ 
sai irritate le parti pudende, giudicai doversi impiegare il me¬ 
todo antiflogistico locale e generale, essendo la vita* dell’in¬ 
ferma in grave pericolo per la gagliardi^ della flogosi. Per 
buona ventura nello spazio di nove giorni fu domato Torgasma 
flogistico, e T incontinenza d 9 orina con lieve dolore fu il solo 

o * 

fenomeno morboso che ancora rimaneva a superarsi. Mi pro¬ 
posi perciò di mantenere un catetere nell’ uretra e solleci¬ 
tare cogli opportuni rimedi la cicatrice della ferita nel basso¬ 
fondo della vescica. Per meglio ottenere lo scopo feci tras¬ 
portare l’inferma nello spedale. 

Introdotto pertanto il catetere in vescica per la via dell'u¬ 
retra , trovai nel collo una sensazione di corpo scabro , che 
sospettai essere una scheggia della punta del palo. 

Mi deliberai allora di porre nell’uretra un catetere di gomma 
elastica onde dare esito all’orina, e dilatare graduatamente it 
canale seguendo il metodo insegnato da Asteley Cooper pei 
l’estrazióne della pietra dalla vescica della donna. Dopo 40 giorni 
mi riesci di introdurre nell’ uretra piccole tanaglie, con cui 
potei afferrare il pezzo di legno della lunghezza di due pollici 
e larghezza uno,tulto incrostato da sedimento calcare. II pezzo 

si presentò nel suo piccolo diametro. 

La fanciulla fu ben tosto perfettamente risanata senza in¬ 
continenza d’ orina , inconveniente pur troppo non raro dopo 
una forzata dilatazione dell’ uretra : riddi perciò avverarsi it 
precetto che il Boerhaave descriveva nei suoi aforismi. - In. 
mulieribus vero dilatando urelhram educilur (calculus) raro . 

incidendo . 

(L’osservazione riferita prova certamente come la vescica 
possa ben presto abituarsi ai corpi estranei, essendosi la (lotosi 
vinta malgrado che una considerevole scheggia di legno fosse 


rimasta nella cavità del viscere; molte osservazioni analoghe, 
come palle di piombo , spilli , pezzi . di paglia introdotti nella 
vescica, ed essere stati noccioli di calcoli, talvolta anche non 
accompagnali da dolore, provano la medesima cosa. E Qui con¬ 
viene riflettere, che i sintomi osservati dovevano principalmente 
dipendere dalla soluzione di continuità e non dalla presenza 
del legno introdotto in vescica, poiché svanirono con mezzi 
antiflogistici, mentre V irritazione non togliesi se non si toglie 

il corpo irritante. 

In secondo luo^o riflettiamo come trattandosi di malattie di 
vescica convenga sempre ricorrere di buon ora al cateterismo, 
•qualora però non vi siano controindicazioni, onde stabilire una 
retta diagnosi, essendo i sintomi delle diverse malattie della vesci- 
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ca poco differenti fra loro, e perciò quelle facilmente confondansi, 
se coi segni sensibili non si possano determinare. Così a noi 
pare che , se si fosse immediatamente conosciuta la presenza 
della scheggia in vescica, sarebbe stato più opportuno di es¬ 
trarla subito per la ferita medesima , o questa dilatando all 
uopo, compiendo cioè il taglio vagino-vescicale proposto dal 
Cav. Andrea Vacca 1 . In tale guisa più breve e meno perico¬ 
loso sarebbe stato il corso della malattia , liberandosi la vescica 
dall" irritazione prodotta dal corpo straniero, per cui gravissimi 
mali potevano risultare , ed in seguito anche V incontinenza 
d’ orina., seguendo il metodo di Astley Cooper. Per buona 
ventura l 1 inferma fu curata da Chirurgo , che pose ben tosto 
riparo all 1 accidente quando potè stabilire una retta diagnosi , 
ma altrimenti sarebbe audala la cosa , se tale fortuna non gli 
fosse capitata. ) 


Il Coll F. B. 


Vso dell estratto alcoolico di Àconilo-Napelo nella lerapeja 

del reumatismo articolare acuto : del signor Lombari* di 

Ginevra. 

La preparazione adoprala dall’ A. si è it sugo dell 5 aconito 
«spresso, sottoposto ad una ebollizione capace a coagulare Fal- 
buraine vegetale, e che svaporizzato al B. M. viene ripreso 
dalT alcool feltrato e quindi di nuovo svaporizzato ad una 
dolce temperatura. In tale guisa 1 principii volatili non si smar* 
riscono come nella preparazione comune degli estratti, ed il 
principio attivo il quale secondo qualche chimico sembra essere 
distrutto dal calorico, non soffre veruna alterazione nociva. 
Ripete FA. da simili cautele i buoni risultameoti ottenuti, per 
cui i suoi infermi, curali coll’estratto alcoolico di aconito, pro¬ 
varono effetti assai sensibili, e tutti celeremente guarirono senza 
incomodi, come si prova da varie osservazioni, di cui ne por¬ 
giamo qui un breve cenno. 

M. G. di 5 o anni non avea mai sofferto nè gotta , nè reu¬ 
matismo, quando fu sorpreso da dolore acuto alle articolazioni 
del pugno sinistro, e della spaila destra: i tegumenti erano rossi, 
e tumidi, la pressione sviluppava vive doglie nella parte inferma. 
Simile stato rimase stazionario dtiranle otto giorni che si im- 
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piegarono in frizioni mercuriali, e nell'uso degli opiacei. Nella 
seconda settimana si adoprò il tartaro stibialo, ed i vescicanti, 
e ciò con qualche sollievo al pugno : ma la spaila rimaneva 
però ognora assai dolente, motivo per cui FA. si decise di pas* 
sare alFnso delFestratto alcoolico di aconito in dose di un mezzo 
grano tre volte al giorno; linsomnia che tormentava Fin fermo 
svanì subito alla prima notte , i movimenti si facilitarono, 
cd al quarto giorno era quasi guarito, come infatti si trova 
adesso dopo cinque mesi. In questo caso Facon!lo spiegò naV 
zione specifica. 


Una seconda istoria di un reumatismo articolare della spalla, 
che durava da tre settimane, e svanito in 48 ore mediante il 
lodato farmaco, ne prova sempre più l’efficacia. 

Per brevità non seguiremo FA- nel racconto di più casi in 
cui ebbe occasione di esperimentare il proficuo uso dell’aconito, 
e ci contenteremo di riferire, che egli sostiene di non avere in¬ 
contralo nemmeno un sol reumatismo che siasi mostrato re¬ 
belle alla indicata cura: e quando si confrontano 1 risultameli! 
ottenuti cogli antiflogistici, cogli opiacei, coi sudorifici, coll e m 
melico ad alte dosi, coi derivativi; V A. dice di non titubar» 
a dichiararsi in favore dell’ estratto alcoolico di aconito. 

Le indagini eseguite gli dimostrarono, che esso gode di una 
virtù specifica contro le flussioni reumatiche fisse sulle arti¬ 
colazioni, 

L’ azione dell’ aconito nel reuma acato è pronta : ben so- 
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venie certi infermi dissero di avere sentiti miglioramenti subito 


dopo 1 


ma d* ordinario F effetto sedativo si mostra 


un ora : 

soltanto scorse alcune ore; Fazione antiflogistica! distruggente 
(a flussione ed il tumore è per lo più lenta; vi vogliono dieci 
o dodici ore , e non di rado 3 o a 4 °* L 1 aconito^agisce mag¬ 
giormente sulle grand.! articolazioni, esso opera eziandio sulla 
membrana sinoviale , e provoca F assorbimento delle effusioni 
esistenti nei reumatismi acuti. 

Stork, che fu il primo ad impiegare questo rimedio nel reu¬ 
matismo, credeva che possedesse una virtù diaforetica, ed avea 
colta questa indicazione ; ma le particolarità^dei latti rileriti 
dall’ A. dimostrano F errore di tale opinione. 

L’ influenza delF aconito sul sistema nervoso è molto no¬ 
tevole. Appena le dosi sono un po’ grandi , FA. osservò subito 
una certa eccitazione all* encefalo, caratterizzala da visioni not¬ 
turne , dà una straordinaria ilarità, e da una massima vivacità 
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delle impressioni ;*quindi vertigini, capogiri , vampe al viso : 
ma in nessun caso rimarcò conseguenze funeste, sebbene abbia 
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1 A. spinto la dose dell aconito ad usa dramma • mezza nelle 
2,4 ore. 

C •' IvT- I . ’ 4 > ' l v» 1 . ,J "V X ' - . ■ • 

La digestione non è sconcertata dal suddetto estratto ; le 
scariche alvine non si moltiplicarono 3 e le orine non soffersero 
verun cangiamento. 
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In mouo che passando in rassegna le diverse funzioni, e ve¬ 
dendo che nessuna di esse venne lesa dall’ uso deir estratto 
alcoolico di aconito, FA. segnala questo rimedio, nè come de¬ 
rivativo, nè come sudorifico, ma bensì quale specifico contro 
le flussioni reumatiche, e la cui azione si dirige sulle parti 
fibrose, e tendinee circondanti le articolazioni, come sulla mem¬ 
brana sinoviale che le tapezza. 

Riguardo alla dose , ed al modo di amministrazione , F A. 
dice di non convenire di aggiungere altri riraedii all’aconito: 
non è tuttavia impossibile , od improbabile, che la sua miscela, 
coll’ oppio o con altro farmaco indicato da un caso speciale , 
contribuisca a rendere più pronta, e più valida la sua azione. 
Non essendo ancora instrutto dall’esperienza, FA. cominciò 
da piccole dosi , p. e. da un quarto di uu grano , o da un 
mezzo grano due o tre volte al giorno ; ora però che lo ridde 
somministrare a dosi considerevoli senza funesti esiti opina po¬ 
tersi principiare da un mezzo grano ogni due ore , ed ac- 
ciescere successivamente sino a sei o nove grani nel medesimo 
lasso di tempo. Non pare probabile essere necessario di giun¬ 
gere sino a quest ultima dose, che FA. non ha mai oltrepassato. 

Conclusioni . 

1. L’estratto alcoolico di aconito è munito di una proprietà 
specifica contro i reumi articolari acuti. 

2.. Fa svanire ben presto i dolori, e la gonfiezza, e dissipa 
gli spandiamoti di sinovia nelle articolazioni colpite da reu¬ 
matismo acuto. 
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5 . $6n agisce come (RriVativo nulla pelle , o sul tubo en- 
letico. 
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4. Ad alta dose provoca un grave stimolo aH'encefalo, e pare 
modificarvi la circolazione. 

5 . L’estratto alcoolico contiene il principio attivo dell aconito, 
almeno quello godente proprietà antìreumatiche. 

6. Puossi somministrare a dosi ascendenti, e refialte dai sei 

grani ad una dramma e mezza di estratto alcoolico nello spazio 
di 24 ore (i). 


Sull amputazione della mascella inferiore , memoria a. a del 
D. Luigi Mjlagobi, Fano i 833 y e siili 3 amputazione de 
quasi la metà della medesima mascella : del D. liu&rfou 
Professore in Pisa : presso bistri, Pisa 1804. 

Il D. Malagodt pubblica un osservazione di amputazione di 
mascella praticata su di un tale Gioanni Pajalunga d anni (j% 
affetto da epulide originata nel cavo midollare dell'osso ma¬ 
scellare inferiore. Questo infermo si presentò al D. Malagooi 
per un’ affezione cancerosa che da 35 anni esisteva nell’ un¬ 



ii) Alcuni dei Collaboratori a queste effemeridi nelle loro 
alpine erborizzazioni essendosi provvisti di aconito napelli , 
e reduci a Torino , avendo procuralo di ottenerne un ottimo 
estratto , eseguirono quindi scrupolose indagini in casi si¬ 
mili a quelli riferiti dal Doti . Lombard . Si riserbono essi 
di ulteriormente darne ragguaglio , ed allora chiameranno rt 
disamina le varie opinioni in proposito degli A A ,, e spe¬ 
cialmente quelle del sig . Lombard , di cui qui sopra ne ab- 
biamo dato un semplice cenno , 
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£o!o interno delle palpebre destre , * che interessava altresì 
la radice del naso; nè punto nè poco si lagnò dell’ affezione 
della bocca , motivo per cui il prelodato Dottore si accinse 
unicamente all’estirpazione di quest’ ulcera, di cui ne ottenne 

la guarigione in dodici giorni. 

Mentre che la guarigione dell’ ulcera camminava progressi¬ 
vamente , il Pajalunga comunicò al suo curaute che da molti 
mesi era malato eziandio nella bocca. Esaminata questa con 

diligenza , si rinvenne una escrescenza di colore rosso-bleu , 
8 * 

ri; molta consistenza , e della grossezza di una noce. Questa 
era situata a sinistra delia mascella inferiore sul margine al¬ 
veolare, ripiegandosi tanto all’interno che all’esterno sulle sue 
pareti sino alla metà della loro altezza. Verso il mento il male 
armava al dente canino, il quale era impiantato in luogo sano. 
Il primo piccolo molare vacillava , era circondato dal princi¬ 
pio della fungosità e travasasi fuori di direzione. Al di là non 
esisteva più verun dente, ed il male esteudevasi verso la branca 
ascendente della mascella per un buon pollice. Esplorato l’osso 
al luogo ove staravi soprapposta 1’ escrescenza , sentivasi sco¬ 
perto in alcuni punti al suo Iato interno , ed alquanto in- 

grossa to. 

Il Pajalunga presentava inoltre gli ordinari sintomi che so¬ 
gliono accompagnare tali escrescenze quando stanno per dege¬ 
nerare in cancro : onde è che il D. Malagodi giudicò necessa¬ 
ria 1’ amputazione della mascella , siccome che la malattia in- 

teressava I’ osso medesimo. 

Estratto il dente canino, lungo l’alveolo di questo si segò 
la mascella, quindi si praticò lo stesso lungo 1’ alveolo del pe¬ 
nultimo dente molare : l’operazione riesci facile, e non occorse 
di praticare l’allacciatura , che di tre sole arterie : là guari¬ 
gione fu pronta, enei ventesimosecondo giorno dell’operazione 
il malato perfettamente ristabilito ritornò io seno della sua fa- 
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•miglia. Ud mese dopo , la guarigione si manteneva , -ami ma¬ 
sticava come prima deli’ operazione. 

Il Doli. Malagodi pubblica questa seconda sua osservazione 
*Ij amputazione per incoraggiare i chirurghi italiani a non pa¬ 
ventare. Egli annovera, oltre le operazioni fatte dai chirurghi 
stranieri , sette casi italiani , in cui niuno perì per 1’ opera¬ 
zione , e fa specialmente rimarcare, come cogli strumenti or¬ 
dinari possa compiersi quest 1 operazione, essendogli questi ba¬ 
stati nel secondo caso che noi qui riferiamo. Segò l’osso con 
una sega convessa , ma nella prima sua operazione la sega si 
impiantò in direzione un poco obliqua, per cui dovette com¬ 
piere la sezione collo scalpello : quindi raccomanda di impian¬ 
tare bene questa sega a perpendicolo, ed in senso del minor 
diametro dell osso. li P. Regkoli segò senza alcun inconveniente 
e con gran facilità, mediante la sega a catena di Jeffries, di 
Glasgow, la mascella in circostanze mollo più aggravanti ; quindi 
è cbe sebbene non convenga moltiplicare senza necessità "li 
strumenti in chirurgia , pure quando rendono più facile e si- 
cura l’operazione, devonsi anteporre; perciò la sega di Jef- 

fries dovrebbe riputarsi strumento necessario per 1’ amputa- 
zione mentovata. 

Prima di finire la memoria del Dott. Malagodi notiamo che 
questi asserisce come il Cav. Andrea Vacca’ sia stalo il primo 
che nel 1824 praticasse quest’operazione in Italia. Il Pr. I\ E - 
choli nello scritto di cui siamo per dire afferma, che nel gen- 
najo 182.2 praticò tale operazione in Anna Cesarini, e che per¬ 
ciò erra il Dott. Malagodi scrivendo altrimenti. jNoi crediamo 
dovere riflettere che il Prof. Regsoli (1) non esportò porzione 
di mascella in guisa di sciogliere la continuità di, quest'osso , 


(1) V. Repertorio Medico-Chir. del Piemonte 1 833 , aprile. 
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ma che iugegnosarne»te circoscrivendo la sua operazione, lasciò 
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intatto il margine inferiore della mascella, onde uel senso stretto 
il Vacca’ sarebbe stato in realtà il primo che in Italia abbia 
operato e pubblicato un’osservazione suirampulazione della ma" 
scella inferiore. 

II Prof. Regnolt appoggiato ai fatti propri, e di altri, con¬ 
corda col D. Malagodi non doversi paventare 1 ’ amputazione 
della mascella. Egli così scrive: « Non vi è cosa più facile e sem- 
» plice, che Pesportare il mento, ed una porzione o la totalità 
» di uno dei lati del corpo della mascella, sia che gl’integu- 
» menti siano sani, sia che siano distesi ed esulcerati. Le parti 
S> molli che rimangono interessate non sono essenziali alla vita; 
» i vasi arteriosi ed i nervi non sono in tanta copia da dover 
» assolutamente temere per la loro lesione; ed ammenoché 
» immensa non sia la perdita del corpo dell’osso, rimane sempre 
» possibile il mettere i frammenti in contatto onde ottenerne la 
>> continuità ». Quindi soggiunge: « Non è così quando il col- 
» fcello e la sesa si dirigono verso una branca ascendente , e 
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» meno poi quando si disarticola P osso dal temporale. Molti 
» sono i vasi sanguigni che possono rimaner compromessi ; molti 
» i ori vi, e perciò molli i pericoli ; e la porzione d’osso che 
» rimane resta mobile e vacillante ». 

Il Prof. Regjvoli pubblica un’ osservazione in cui ha espor¬ 
talo Posso dal secondo dente incisivo fin al di sotto delPapofisi 
coronoide ; la branca ascendente si è in tal maniera segala 
orizzontai mente sotto quest’ apofisi. L’ operazione fu praticata 
nella clinica di Pisa su di Sebastiano Magna, marinaro dell’età 
ili _/|8 aulii e di gracile costituzione, affetto da tumore eniato- 
tniilollare del periostio. 11 tumore principiò nel 182.8 intorno 
all* alveolo del terzo dente molare inferiore del lato sinistro , 
andò quindi crescendo , finché fattosi un ascesso nella bocca 
dirimpetto al muscolo buccinatole scaturì marcia e sangue , 
dando luogo in seguito ad abbondanti emorragie. Irritato questi 
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àa sostanze caustiche il tumore prese un incremento enorme, 
e l’apertura si riempi di escrescenze ramose e fungose : le e- 
morragie si resero frequenti, e vi si associarono punture e do¬ 
lori lancinanti. Ricevuto il Magna nel giorno i/, marzo 18^4 
nella clinica di Pisa « si osservò (dal Prof. Reo inoli) il tumore 
» adeso fortemente a tutto il lato sinistro dell’osso mascellare 
» inferiore, di un volume di circa una testa ordinaria di feto 
» a maturità, di uua forma quasi globolare , esteso trasversale 
» mente dal dente canino fino aH’apofisi mas lorde a sinistra, e 
» perpendicolarmente dall’ arcata zigomatica alla parte media 
» circa del lato sinistro del còllo, da dove si dirigeva indentro, 
» e posteriormente verso la colonna vertebrale ; era a laiga 
» base, ma ben circoscritto. La laringe era spinta un poco a 
» destra ; la bocca si apriva con difficoltà ; mancavano tulli 1 
» denti inferiori sinistri, meno i due incisivi; gii alveoli però 
» si sentivano consistenti, siccome consistente era pure la faccia 
» interna tanto del corpo che della branca ricoperta dal rau- 
» scolo pterigoideo interno ; V ulcera od apertura del tumore 
» aveva una forma rotondeggiante , mezzo pollice circa di di- 
» mensione, contorni duri, disegnali, fondo fungoso, dal quale 
» sotto la pressione gocciolava un poco di suppurazione piut- 
» tosto legata, ma fetente ed alquanto sanguinolenta. La pelle 
» che ricopriva il tumore era esulcerata e rossa in prossimità 
» del mento, nel resto di un color naturale, e non fortemente 
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» adesa al tumore medesimo* 11 tatto vi scopriva un senso di 
» mollezza, elasticità, e fluttuazione in prossimità dell’orecchio, 
» siccome si scopriva sotto l’osso inalare» L’infermo non aveva 
» febbre, non ingorgate le glandule del collo e delle vicinanze 
» non diarrea , non emaciazione , e non il color giallo-paglia 
» o plumbeo, che suole indicare, generalmente parlando , una 
» così detta diatesi cancerosa. Si giudicò quindi essere un tu- 
w more emato-midollare del periostio, a cui si era unita qua 1 - 
» che raccolta marciosa, effetto della infiammazione dei tessuti* 



» «Nato il tumore sul periostio dirimpetto al terzo molare , ecf 
» estesosi a poco a poco tanto verso la sinfisi, che verso la 
x branca ascendente, era da credere che i muscoli della gota, 
» lo stesso massetere, fa parotide col suo dotto, l’arteria fac- 
x ciale e sue diramazioni ecc. ecc. fossero o distratti od assot- 
» figliati , o compressi , o portati sulla faccia esterna del tu- 
» more, o facenti parte di esso ». 

Per rischiarare la diagnosi , o per diminuire il tumore si 
praticò un incisione nel punto fluttuante verso Forecchio ; una 
reazione febbrile e quindi diarrea conseguenza probabilmente 
della deglutizione della sanie conseguitarono quest 1 incisione : 
la febbre andava poi prendendo il carattere etico. 

La gravità della malattia esigeva un pronto riparo: scabro¬ 
sissimo era il caso. II Prof. Reginolt volendo Capientemente du¬ 
bitare di se riunì in consultazione molti dottissimi colle^hi , i 
quali dopo seria discussione con unanimi voli stabilirono « che 
» tanto l’amputazione sotto Fapofisi coronoide quanto la disarli- 
» colazione doveva farsi, essendo sempre possibile il togliere inte- 
» ramente il lungo emato-midollare, senza ledere parli da dover 
» accadere assolutamente la morte. Fu poi deciso che all’ o- 
» perazione non si dovesse far precedere la legatura dell’arteria 
» carotide primitiva sinistra, siccome hanno fatto sempre Mott, 

» Cusàctbl, (traepe e Gensoul, i.° perchè si facevano due o- 
» perazioni gravissime; 2. 0 perchè sarebbe stato molto difficile 
» scoprire il vaso, estendendosi il tumore verso la parte inedia 
» del collo , 3 .° perchè era impossibile portare la testa del 
» nostro infermo molto in addietro; 4«° perchè si poteva com- 
» prime re a sufficienza il vaso carotideo sulla colonna vertebrale; 

» perchè h nostre esperienze sopra cadaveri injeUati ci 
» avevano istruiti che si poteva scansare Parlarla temporale, e 
» la mascellare interna ». 

Posto pertanto Finfermo a sedere col capo applicato al petto 
di uo ajnlo, il Prof, Betti faceva la compressione dell artcria 
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carotide primitiva sinistra. « Noj, (dice PA.) armali di coltello 
» convesso facemmo due incisioni estese dall’articolazione lem- 
» poro-mascellare sinistra alla parte anteriore del mento im- 
» mediatamente al di sotto della sinfisi, in maniera da circo- 
» scrivere in un’elissi la pelle assottigliata , rossa ed esulcerata. 
» Con franca e pronta dissezione noi mettemmo interamente 
» allo scoperto il vasto tumore fino al di là della sua base f 
:» e con tale precauzione da non intaccarlo col coltello per 
» tema di scolo sanguigno abbondante ed imbarazzante. Colla 
» sega a catena passata mediante Pago dalla parte della bocca, 
» dirimpètto il secondo dente incisivo , noi dividemmo P osso 
» colla massima facilità dall’ interno alP esterno , e poscia col 
» bistorì strisciato ben rasente alla faccia interna del corpo 
» dell’osso (onde non ledere il nervo linguale, e l’arteria ma- 
» sceliare interna) nel mentre che un aju'lo portava il tumore 
» ai Hi) fuori,' e noi la lingua a destra, giungemmo a distaccare 
» lo stesso osso mascellare fino alla parte media della faccia 
» interna della branca ascendente sinistra. In questo modo noi 
» togliemmo gli attacchi del muscolo bivenire sinistro , del 
» milo ioideo, costrittore superiore della faringe e parte del 
» pterigoideo interno. A questo punto legate alcune piccole 
» arterie noi passammo a distaccare il tumore dell’apofisi ina- 
» stoide dalla parotide e dalle sue aderenze posteriori ; ed 
» assicurati mediante esame che l’articolazione temporo-mascel- 
d lare era sana , e che Pa Sezione poteva interamente togliersi 
» senza la disarticolazione, noi con molta precauzione e dili- 
» genza (onde non ledere l 3 arteria temporale) cercammo il 
» margine posteriore della branca ascendente immediatamente 
» sotto i condili. Io questo luogo fatto passare l’ago della stessa 
» sega a catena rasente la branca, per non ledere Parteria ma* 
» sceliare interna. Io facemmo sscire avanti il margine ante- 
* riore: e tolto interamente P attacco del muscolo massetere, 
» le di cui fibre erano assottigliate, scolorite, immedesimale 
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* coi. fungo, e distaccalo il tumore stesso dalla branca m ma*-* 
» niera che libera fosse l’azione deHa sega, fu l’osso diviso al 
» disotto deirincavatura sigmoidea daH’indeulro airinfuori. Con 
» coltello bottonaio fu compito il distacco del pterigoideo in- 
» terno; reciso il nervo ed i vasi sanguigni che s’intromettono 
» nel canale dentale inferiore, e dall’alto al basso, nel tempo 

» chè valida era la compressione sulla carotide, e nel mentre 
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» che un ajuto cercava di portare all'in fu ori il tumore, adagio 
» adagio , premettendo sempre 1’ esplorazione col dito indice 
» sinistro per riconoscere la situazione delle arterie, noi distac- 
» camma completamente l ? intumescenza dalle sue connessioni 
» colle parli laterali ed anteriori del collo , senza offesa di 
» grossi vasi sanguigni, perchè spinti in dentro e verso la co- 
» lonna vertebrale dal tumore medesimo. E facile ad ognuno 
>ì rappresentarsi alla mente la vastità della ferita e 1’ aspetta 
*» orribile deli’infermo cosi smascellato. Legata Tarleriafacciale 
» (che fu divisa solo negli ultimi momenti, e che per essere 
» situala alla faccia esterna del tumore era dal medesimo stata 
» compressa e molto diminuita di calibro) ed alcuni piccoli 
» rami arteriosi situati sotto il mento e verso l’ articolazione 
» temporo-masceliare, furono estirpati alcuni pezzetti di tessuto 
» cellulare intorno la gianduia sotto-mascellare, ed il muscolo 
» sterno-masloideo denudato per lungo tratto nella sua porzione 
» superiore. Esistendo poi intorno all’osso segato alcuni punti 
» sospetti, furono cauterizzati col fuoco. La pelle che doveva 
» ricoprire la vasta ferita fu prima messa in contatto con ab 
» cimi punti di sutura cruenta: e poscia spinta in dentro onde 
» metterla in contatto colle parti profonde, avendo avuto la 
» precauzione d introdurre alcune Già sui punti cauterizzati. 
» Molte fila , alcune compresse , ed un adattata fasciatura per 
» mantenere la pelle spinta in dentro e sostenere le fila stesse 
» completò la medicatura. I> infermo mostrò un indescrivibile 

* .coraggio, e da se stesso si'volle condurre al pi*opiio letto. Io 

Do * 
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» meno di n minuti noi asportammo V intero grosso tumore* 
» ed io 22 la medicatura era completa ». 

La nazione non fu molto grave* non di meno si impiegò il 
metodo antiflogistico: si ottenne gran parte di adesione per 
prima intensione, ed il i 5 maggio (giorni 42 dopo l’opera¬ 
zione) « non rimane cha un impiagamento lineare* poco esteso, 
» e di beiraspetto. La bocca si apre per circa due dita tra- 
» sverse: la commissura sinistra delle labbra è portala un poco 
» a destra; la mascella è rimasta leggiermente portata in dentro 
» ed un poco a sinistra , per cui i denti non corrispondono 
» esattamente coi mascellari superiori: però la masticazione si 
» fa bene ; ed intromesso un dito viene stretto con una certa 
» forza * benché come è naturale l’osso mascellare rimasto sia 
» mobile nell’angolo superiore della ferita, avvi qualche stilli- 
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» oidio di saliva a cagione della lesione della ghiandola paro- 
» tide , e della estirpazione del suo dutfo , ma pare che non 
» possa inquietare essendo la ghiandola parotide atrofica. 

« La deformità è molto sensibile, esistendo un gran vacuo 
» nel luogo occupato dal tumore e dall’ osso estirpato. L’ in- 
» fermo ha un ottimo appetito; digerisce bene, e va di corpo 
» regolarmente. Non avvi veglia , non più asprezza di pelle e 
» movimento febbrile come prima dell’operazione. Si è alquanto 
» ingrassato ed ha migliorato immensamente nell’ aspetto , nel 
» colorilo della pelle, e nella tonicità delle carni. Parte dallo 
» spedale per intraprendere una cura di bagni salati da noi 
» consigliata ». 

Conchiude quindi il Prof. Regnoli* i. che le grandi ferite 
non sono sempre pericolose e mortali. 2. Che con una metà 
di mascella inferiore si prosegue la masticazione. 3 . Che il 
fungo emato-midollare può essere estirpato felicemente. 4. Che 
l’amputazione dell’osso mascellare iuferiore si può praticare in 
vicinanza della sua articolazione senza emorragia e senza pre¬ 
mettere la legatura della arteria carotide primitiva. 
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TVotri finalmente 1 * 1 . come di atto Operati per osteosarcorna* 
non abbia a compiangere che una sola recidiva , benché per 
alcuni inferrai siano passati parecchi annf: cpii fonda le sue 
speranze sulla radicale guarigione del Magna , mentre rimpro¬ 
vera que* chirurghi i quali opinano non doversi mai estirpare 
le affezioni cancerose. 

Queste conclusioni dedotte dai fatti ci pajono della massima 
importanza, quindi i nostri lettori avranno a buon grado se 
fummo alquanto prolissi nell 9 esporle, nel modo d'altronde il piu 
conciso per noi possibile. 

{Il Collaboratore F. E.) 


Deir agarico bianco nel sudore profuso : ulteriori cenni 

del doti. Max. Simon. 

Abbiamo sotto gli occhi, a la Pitie , un’inferma in cui il sig. 
Aisoral ebbe ricorso all' agarico bianco , onde combattere I 
sudori profusi , in cui ella era in preda; però in quest’ individuo 
il rimedio fu spinto ad una dose mollo più alta di quella che 
si usa comunemente. Ecco il caso : 

Una donna colpita da tubercoli polmonali poco inoltrati t 
ma che offriva un corredo di fenomeni così decisi, a non po¬ 
tersi mettere in dubbio l'indole del morbo, decmnbeva al n.° 
21 della sala di S. Tommaso. Prima di essere ricoverata in 
queir ospedale , essa soffriva ogni notte sudori copiosi : il tubo 
enterico non presentava disordini. Il sig. Àndrìl comincio a 
somministrarle 3o grani di polvere di agarico bianco, diviso 
in sei pillole , quindi passò a 48! © poi a 60. 1 sudori ben 
tosto diminuirono , e quindi svanirono del tutto. Tuttavia qual 
impressione provò la mucosa gastro-intestinale dall ingestione 
di questo drastrico così violento degli antichi ? ecco, il secondo 



giorno , in cui 1* inferma prese i 3 « grani di agarico biaucir, 
il solo fenomeno innormale fu una sensazione di lieve stira¬ 
mento allo stomaco, il quale cessò all’indomani, sebbene che 
si fosse continuato 1 ’ uso del rimedio. Si fu soltanto quando si 
giunse ai Co grani che il ventricolo dou potè tollerarlo, e che 
nacquero scariche liquide con piccole coliche. Siccome però 
il sudore era scomparso , si credette bene di sospendere l’am¬ 
ministrazione di un agente che era come inutile : e fra pochi 
giorni le tunzioui digestive ripresero il fisiologico loro stata. 

( Bulletta Thérapeuluiue ). 


Ejelti della creosozia localmente applicata. 

Il sig. Colombat annunziava all’A. R. delle scienze in Parigi 
di avere usato della soluzione di creosozia nella proporzione di 
una parte di questa sostanza in 80 parti di acqua distillala: ne 
imbevette alcuni glohetti di fine filacele che portò sull’ ulce¬ 
razione antica del eolio di una matrice. Le prime applicazioni 
determinarono un vivo calore per due minuti ; ond’egli si ac¬ 
contentò di prescrivere uua piccola iojezione al giorno di questa 
soluzione: « dopo tre settimane di trattamento, ei dice, l’ul- 
» cerazione che aveva resistito a più cauterizzazioni, ed a tutti 
» gli altri mezzi si trova oggi in uuo stato che fa sperare tra 
« poco la cicatrizzazione completa ». Noi forse più non sa¬ 
premo se le speranze del Colombit furono o no coronate dalla 
guarigione. Prima però che questo fatto induca ad imprudenze 
pericolose avvertiamo: j. che a Pavia si usò l’acqua di creo¬ 
sozia su di un’ ulcera inveterata, e che l infermo morì nel se¬ 
condo giorno di trattamento, accusando un’aura che dall’ulcera 
del piede salisse al petto a soffocarlo, a. Che una fanciulla 
affetta da malattia cutanea ad una gamba, e curata (dopo es- 
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•ere stata un mese senza medicamenti) colla creosozia locai* 
mente applicata in marzo, e nel principio dello scorso aprile^ 
al ìS e 14 dello stesso mese fa colpita da sincopi con freddo 
marmoreo, perdita di sensi , impercettibilità dei battiti del 
cuore e delle arterie; dal quale stato non fu liberata che cpl 
liquore anodino a dosi ardite amministrato. E ritornando gli 
accessi per più giorni, e sempre più miti, si continuo a curarla 
cogli stimolanti, sicché ora è l’ammalata libera affatto. Questo 
secondo caso avvenne nella clinica medica affidata al P. Cor- 

WELIAM. 

Da quanto sopra si può raccogliere, che venendo assorbita la 
creosozia, spiega potenza venefica analoga a quella del veleno 
viperino : e che perciò nel caso di simile sventura si deve ri¬ 
correre agli stimolanti. In ogni modo Tamministrazione di que¬ 
sto nuovo farmaco esige tutta la precauzione immaginabile ri¬ 
sultando dal i.° caso riferito, che la creosozia può uccidere 
in poche ore, e risultando dal a.° che può agire energicamente 
dopo più settimane di uso. 

Indicatore) 
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| ragguagli che ci giunsero finora , dei quali alcuni vennero 
di già pubblicati in questo Giornale, sono ben opposti a quanto 
si legge nell’ Indicatore ; comunque noi credemmo bene di ren¬ 
derne consapevoli i nostri lettori , onde dirigere le loro inda¬ 
gini in proposito, ed in tal modo ottenere maggiori prove sul- 
T efficacia di un farmaco, il cui uso, che che si dica,^embt-a 

dover procurare al prudente pratico favorevolissimi risultamene. 

( I Collabor. ) 


Avvelenamento con un clistere di decozione di Belladonna 9 

simulante un attacco d\ apoplessia . 

Ai 6 del corrente mese d’agosto alle quattro di mattina fui 
chiamato con premura a dar soccorso ad una donna che mi 
si diceva prossima a morire : affrettatomi a visitarla riscontro 
i seguenti sintomi: 
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Coma con convulsioni delle membra: respiro stertoroso: leg¬ 
gera deviazione della bocca : volto accesso, straordinariamente 
rosso: pupille dilatatissime: macchie rosse sul collo ed alcune 
sullo sterno : labbra , lingua e palato d’ un color rosso oscuro 
come nella scarlattina: pelle caldissima con turgore delle mem¬ 
bra: polso febbrile. Interrogati i parenti sugli antecedenti venni 
a sapere che questa donna d’anni 4^, di temperamento ner¬ 
voso sanguigno , era da cinque mesi affetta da lenta metri le , 
per cui le erano stale praticate varie sottrazioni sanguigne sia 
generali che locali : che il giorno precedente le era stata fatta 
un 1 appjicazioue di sanguette all’ipogastrio, ad oggetto di sol¬ 
levarla dal peso e dal dolore che sentiva in quella regione, e che 
iuoltre alle 11 della sera le era stato injettalo un clistere com¬ 
posto colla decozione di mezz" oncia di foglie di belladonna 
con una testa di papavero bianco : che mezz’ora dopo l’inje*- 
zione di quel clistere, V ammalata provò qualche turba¬ 
mento nelle idee , con leggera balbuzie e tremito generale: 
la faccia le si fece indi accessa con vampe fugaci di calore ; 
più tardi insensibilità generale con convulsioni. 

Le suaccennate particolarità nel rischiarare la diagnosi di 
sì imponente apparato fenomenologico, ne rischiaravano pure 
la prognosi ; poiché ravvisando in esso con certezza gli effetti 
deli’ azione della belladonna , la conoscenza di quella causa 
mi permetteva di stabilire un prognostico meno sfavorevole , 
che se si fosse trattato d'apoplessia da cause ordinarie. Ordino 
quindi un salasso di una libbra dal braccio, che si pratica sul 



4*4 

nsomeulo : più epitemi sulla fronte con ossecrato freddissimi 
Internamente una soluzione di 6 grani di tartaro emetico in 
sei onde di veicolo da prendersi epicralicamente. Alle 7 re¬ 
spirazione più facile : il turgore della faccia va scemando : a 
mezzogiorno trovo l’ammalata in migliore stato : la respirazione 
è quasi normale: i suoi sensi cominciano a ridestarsi: essa 
principia a riconoscere gli astanti, ma non intende ancora di¬ 
stintamente le interrogazioni che le vengono fatte : parla con¬ 
tinuamente da se con voce rauca e sommessa , accusando 
colle parole e con frequenti movimenti di deglutizione un 
molesto senso di secchezza e di ardore nelle fauci : a quel¬ 
l'era essa avea consumato tutta la dose della soluzione d’ e* 
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inetico , da cui avea avuto evacuazioni per vomito e per 
secesso: la pupilla rimane sempre dilatata più del naturale , 
il che congiunto alla loquacità, ed alla gajezza dell'ammalata, 
la quale sorride continuamente, mi conferma che dessa è an¬ 
cora sotto P influenza dell’ azione della belladonna ; per be- 
Tanda limonata raddolcita col sciroppo di gomma arabica. 

La sera l'ammalata è totalmente conscia di se stessa : la voce 
è divenuta naturale, se non che essa è di una loquacità che 
tiene quasi del delirio : i polsi appena febbrili : la sete è an¬ 
cora alquanto viva , e dessa difficilmente può estinguerla , in 
causa del molesto ardore e stringimento che prova nelle fauci, 
per cui con stento e fatica può inghiottire qualche sorso di 
limonata ; esse infatti sono infiammate d’un rosso carico, sec¬ 
che, senza però grave gonfiezza. Si continua nella limonata. 

AH’indomani nel rivederla, l’inferma conscia per rela¬ 
zione di quanto era succeduto, mi assicura di trovarsi bene ; 
che la notte fu buona , ma che però era stata tormentata da 
un molesto prurito alla pelle : i polsi sono quasi naturali : la 
deglutizione è più facile. Insomma Io stalo fìsico e morale in 
dell’ ammalata è quale si era prima dell’ accidente che mis« 
forse i suoi giorni. 
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Rendendo ora ragione del mio operato, aggiungo, che nello 
stabilire le indicazioni, non mi lasciai condurre da preconcette 
idee sufi’ azione conlrosliinolanle della causa dell 1 avvelena¬ 
mento , ina m 1 attenni bensì alle lesioni materiali che osser- 
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vava : lo stato della paziente mi presentava una grave conge¬ 
stione cerebrale colle sue conseguenze , ed io vi riparava col 
salasso e con una soluzione emetica, nè ni’ inquietava che quest* 
ultimo farmaco fosse tenuto più controstimolante del primo 
che riuscì velenoso. Resa poi facile la deglutizione io consi¬ 
gliava T uso degli acidi, ed iu conseguenza della limonata , 
perchè costa dall esperienza che gli acidi distruggono nell’or¬ 
ganismo gli effetti prodotti da’ narcotici , fra i quali figura a 
buon conto la belladonna : la pronta guarigione che ottenni 
mi persuase che io non andava errato ne’ miei pensamenti. 

Io ho voluto pubblicare quest’istoria, perchè essa ci dà un 
avvertimento pratico, come cioè, nelle malattie di lunga durata 
s'accresca nell’umano corpo 1’attitudine da sentire l’azione di 
alcuni farrnaci , massime quando questi hanno azione diretta 
sul sistema nervoso. Il che pur c'insegna con quanta prudenza, 
e circospezione si debba procedere neirammiuistrazione di essi, 
onde evitare danno a se, ed agli ammalati. In questo caso ia 
latti l 1 inferma fu in grave pericolo, ed i suoi parenti fu¬ 
riosi contro il Chirurgo gridavano all’ avvelenamento . eppure 
iu buona coscienza non si poteva accagionamelo, giacché non 
era presumibile che una rnezz’ oncia di foglie di belladonna , 
ed una testa di papavero, di cui fu fatto il decotto del clistere, 
potessero produrre simile sconcerto. 
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E preziosa in secondo luogo quest 1 istoria in quanto che in 
essa si scorgono i segni caratteristici dell’ avvelenamento colla 
belladonna : abbiamo infatti la dilatazione della pupilla, la 
gajezza , la loquacità , il coma , il prurito molesto sulla pelle, 
il rossore scarlattinoso delle fauci, della lingua, e delle labbra^ 
ed alcune macchie dell' islcsso colore sullo sterno, e sul collo, 
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come sìntomi quasi esclusivi di quella pianta ; più il delirio 
lieto che Gyraodi ritiene proprio solo della belladonna. À que¬ 
sto proposito credo poter ricordare d’aver osservalo alcuni 
anni sono qoì in Torino, in un certo Mazin, una vera scarlat¬ 
tina con prurito insoffribile alla pelle, che durò alcune ore, 
prodotta da due grani d’estratto alcoolico di belladonna, che 


egli per inavvertenza prese in una dose sola. 


Caffareli 


Peritonite guarita colle frizioni mercuriali . 

Da qualche tempo nei Giornali medici francesi trovansi ar¬ 
ticoli diretti a render famigliare l’uso del mercurio nelle ma¬ 
lattie flogistiche esterne ed interne. Uno tra gli ultimi numeri 
del Journal des connaissances medicales conteneva un articolo 
del signor Serre d’Uzès , nel quale si raccomandavano le fri¬ 
zioni mercuriali nel primo comparir dei furoncoli ; non ne re- 
simo conto ai nostri leggitori , perchè V asserzione del signor 
Serre non era da fatti abbastanza avverati corroborata; lo 
stesso non possiam dire di un recente lavoro del sig< Forgét 
intorno all’ efficacia delle frizioni mercuriali a guarir la peri¬ 
tonitide, inserito nel fascicolo i 5 luglio del Bulletin thérapeu- 
ticfue , epperciò stimiamo cosa utile il darne qui un succinto 

ragguaglio. 

Comincia Y A. ad accennare Fuso, che da lungo tempo ri¬ 
cevasi nell’ India del calomelano in certe malattie viscerali 
specialmente di fegato, e come Hamilton ne facesse il primo (i) 
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(i) Lijvd però nel suo trattalo sulle malattie , alle quali 
ranno soggetti gli Europei ne f paesi caldi , pubblicalo in Edmi - 
burg nel 1768, ci dice che i medici del Bengal usano da 
tempo immemorabile le frizioni mercuriali nell epatite , e che 
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■sperimento in eerte flérnmazie associando 1‘opib al calomelano, 
metodo che fece di pubblico diritto nel 1783. Seguirono il 
*110 esempio Smitìhah , Heger , Huffelaìvd , Sprengel , Àu- 
THENBEtTH , ed altri. Vazenade medico in Anversa fu il primo, 
che nella peritonite puerperale adoperò le frizioni mercuriali 
sulle coscie, associandole al calomelano, e ciò fecero dopo di 
lui Chacssier, e Laenhec, Velpeac nel 1827 in una sua me¬ 
moria proclamò 1’ utilità delle frizioni fatte sull’addome alla dose 
di due a tre dramme ogni due ore , unendovi l’uso del calo¬ 
melano sino al comparir della salivazione ; e siccome questo 
metodo fu da Boissead dichiarato assurdo e pericoloso, perciò 
Velpeau pubblicò nel 1829 una memoria nella quale quattor¬ 
dici osservazioni ne dimostrano l’efficacia. 

Era opinione che i mercuriali giovassero soltanto nell’im¬ 
minenza di qualche effusione consecutiva' alla flugosi , ma il 
nostro A. stima aver l’esperienza dimostrato che i mercuriali, 
in specie l’unguento godono di virtù antiflogistica assoluta, qua¬ 
lunque sia la sede , causa , o periodo della flogosi , la quale 
proposizione abbisogna a nostro avviso di più maturo esame 
prima di venir definitivamente ammessa. 

Espone quindi I’ A. il fai Io , che diè occasione al presente 
articolo: una zitella d’anni t8 di costituzione delicata, clo¬ 
rotica, travagliata spesso da leucorrea, da cefalalgìa , e dà 
gastrodinia, vide sopprimersi il flusso mensile nel secondo gior¬ 
no, dacché èra comparso. Fattasi dolente la regione ipogastrica 
«1 applicarono dieci sanguisughe alla vulva ; non pertanto il 
dolore crebbe , e si estese al lato sinistro. L’ A. chiamato a 



e £li le praticò eziandio con felice successo ne'marinai re¬ 
duci dalle Indie orientali travagliati da questo male. Ne-li 
alti della Società Medica Danese, voi. 2, ann. ,779 , fro- 

vansi eziandio due interessanti osservazioni di epatite gua¬ 
rita coi mercuriali in frizione. 
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visitarla nella sera dei 29 dicembre 1 833 la trovò coricata su¬ 
pina; ieggevasi nel pallido volto V espressione del dolore; toc¬ 
cato leggermente il fianco sinistro acutamente si risentiva ; lo 
stesso seguiva dietro il benché menomo movimento ; addome 
alquanto teso; respirazione frequente, interrotta; polso assai 
dilatato, ma frequente ( 100 pulsazioni per minuto ). Si pre¬ 
scrissero 2 5 mignatte da applicare alla parte dolente, cataplas¬ 
mi caldi alle coscie, acqua di gomma zuccherata. 3 o. Sebbene 
colle mignatte siasi estratto molto sangue , tuttavia il dolore 

- «■ o O / 

persiste nel grado medesimo ; dispnea , pelle secca, si ebbero 
evacuazioni alvine liquide , poca oriua. Il Prof. Andral chia¬ 
mato a consulto prescrisse la continuazione de*topici emollienti, 
e de’ bagni , aggiungendovi cataplasmi sinapizzati alle gambe. 
3 1. Nella notte agitazione, subdelirio; il dolore si é esteso 
nel rimanente dell'addome, il quale è piu renitente della ve¬ 
glia: stessa frequenza del polso e della respirazione, stitichez¬ 
za. Ciò èssendo l'A. si appigliò al partito di prescrivere imme¬ 
diatamente frizioni mercuriali sul ventre, alla dose di un’oncia 
di unguento in quattro volte entro 24 ore ; alla sera, stessa 
condizione di cose ; si continuano le frizioni ; calomelano sei 


grani , un grano all’ ora per aprir l’alvo. 

i.° Gennajo. Addome un po’ meno dolente , e più tratta¬ 
bile ; polso, e respirazione meno frequenti ; pelle più umida , 
si continuano le frizioni. 2* Le cose van di bene in meglio. Nei 
giorni 3 e 4 persevera il miglioramento, ma essendosi rese sensi¬ 
bili le gengive, più copiosa la scialiva si desistette dai mercuriali. 
In breve tempo svanirono a gradi tutti i sintomi, cosicché ai 
1 5 gennajo si trovò la malata pienamente restituita in salute. 

L à. pensa esser interessante quest’osservazione, perchè la pe*- 
ritopitese si eccettui il puerperio, e quando è prodotta da causa 
traumatica, rade volle si manifesta. Se le emissioni sanguigne tanto 
raccomandate nelle peritoniti semplici non giovarono in questo 
ca^o , vuoisene accagionare lo stato clorotico della malata. Le 

* w 
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frizioni mercuriali fermerò adoperate , quantunque non vi fos¬ 
sero ancóra indizi di spandi mento, e Vazenade narra la sto¬ 
ria di una peritonite prodotta dalla prematura soppressione di 
una lebbre intermittente , la quale guarì sotto l’uso interno 
dell’opio col calomelano , ed esterno delle frizioni mercuriali. 

\ arii Autori tra gli altri Hamilton, e \elpeau osservarono 
esser indizio di cessante flogosi il comparir del ptialismo il 
che sembra , a detta dell’ A. , dimostrare, che allorquando 
bavvi infiammazione violenta -, e tenace , può il mercurio ve¬ 
nir preso a dosi enormi senza affettar la bocca. 


Insegna Velpeac, che la sensibilità dell addome non è mai 
squisita a segno di vietar le frizioni mercuriali, purché fatte 
da mano leggera. Sarà necessario di ripulire di quando in 
quando la superficie dell’addome con olio, o .'sapone, perché 
l’unguento mercuriale dimorandovi troppo lungamente si &> 


rancidisce , e può dar luogo ad eruzioni crisipelacee. 

Tei mina 1 A. coll incoraggiare i Medici ad adoperare eziandio 
le frizioni mercuriali nella meningite , nella pericardite , nella 
pleurite ecc. ; noi crediamo che 1’ Autore parli di quel pe¬ 
riodo di male in cui, malgrado le ripetute sanguigne, si teme 
uno spandimene seroso o purulento , poiché egli è in questo 
caso che il mercurio sembra doversi mostrar efficace per fa- 
zion sua elettiva sul sistema linfatico. 11 raccomandarlo esclu¬ 
sivamente nel periodo acuto infiammatorio, mentre si hanno 
in potere altri compensi terapeutici di più avverala e nota ef¬ 
ficacia, è precetto poco conforme alla medica prudenza. Il me- 
dico saggio mentre si crede in dovere di tentar ne’ casi di¬ 
sperati que metodi curativi de’quali si arricchisce di giorno 
in giorno la scienza , si guarda nel tempo medesimo da una 
tendenza eccessiva a generalizzar empiricamente I’ uso di certi 
rimedi, che, come il mercurio, vorran sempre essere impiegai; 
colf avvertenza del sommo Boerhwe : Pnidenler a pruderti 
tncdtco , absline si melhodurn nescis. 


Il Culi. Dema ni a. 



Sopra la torsione delle arterie: Lettera di Gjetjno Pertusio 
Dottore Medico ^Chirurgo , Membro del Collegio di Chirur¬ 
gia della R. Università di Torino , Chirurgo della Reai 
Casa , diretta all 1 ornatissimo Dottore Amcssat Membro 
della R. Accademia di Medicina Parigi . 


Torino li 18 agosto 1834. 

t ». j - „ i \ . 

Pregiatissimo Signore 

Se la prudenza medica attende dall 1 esperienza, e dalla te¬ 
stimonianza dei fatti quel convincimento che Fautorizza ad 
adottare certi mezzi terapeutici, siano questi farmaceutici , 
che operativi, V attende maggiormente quando si tratta di so¬ 
stituirne alcuni ad altri già da una lunga pratica sanzionali , 
e che soddisfano il più sovente ai bisogni; ma soprattutto Fat¬ 
te ode. quando vengono proposti dei mezzi, dei quali l’inefficacia 
trarrebbe dietro loro le più funeste conseguenze. Perciò io mi 
immagino che voi. Signor mio, non vi stupirete se la torsione 
delle arterie non trovi ancora quella estesa applicazione che 
pajono promettere ad una non tarda posterità le belle vostre 
sperienze , allorquando i pratici o per averle osservate o ri¬ 
petute ne avranno ricevuto, riguardo all’ efficacia di questo 
compenso emostatico, quella persuasione che li permetta a pre¬ 
ferirlo alla ligatura, la quale conta frequentissimi successi. 

Perciò questo punto di terapeutica operativa, sia per gli in¬ 
successi della ligatura, che tal fiata ci tocca di compiangere, sia 
per alcuni vantaggi che la torsione porta con se oltre quello 
principalissimo di prevenire più sicuramente l’emorragia secon¬ 
daria , richiedendo tutta F attenzione dei Pratici, non esitai » 
«appena ritorna lo in patria, a praticare la torsione delle arterie 
con ripetere le vostre speiienze in presenza di vani Collcgh 1 
ed Allievi, 
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Non dubito che voi, Signor mio, gradirete la comunicazioé 

di questi primi tentativi che mi pregio di dirigervi in testi¬ 
monianza della più grande gratitudine per le singolari ami¬ 
chevoli dimostrazioni colle quali vi compiaceste accormi in Pa- 
rigi, e farmi partecipe dei vostri lavori, e dei casi più interes¬ 
santi della vostra estesa e felice pratica privata. 

Prima Sper lenza. 

Il 16 di luglio prossimo passato mentre ero di passaggio per 

Ciamberì feci esperimento sopra la carotide sinistra d’un grosso 

cane da caccia, in presenza dei Dottori Bessoive , Chevalat 

ed alcuni allievi. L arteria era del calibro d’un omerale d’uomo: 
batteva assai vigorosamente. 

Dopo di averla isolata e sollevata colle vostre pinzette a 
torsione la troncai , e ne torsi sette od otto volte, secondo il 
vostro metodo ; i due moncherini , quindi li rimisi nella sua 
guaina. Non ebbe luogo emorragia di sorta. 

Seconda Sperienza . 

Il domane ripetei la medesima cosa sopra l’arteria crurale de¬ 
stra dello stesso cane presso l’arcata crurale. Questa era pure 
assai grossa, e batteva eziandio assai fortemente. Ma viddimo an¬ 
cora dopo la torsione dei due moncherini arteriosi riempirsi la 
ferita di sangue arterioso, però senza zampillo. Dubitai che questo 
sangue venisse dal moncherino cardiaco. Convinto qual sono del* 

1 efficacia di questo mezzo emostatico (giacche per la prima volta, 
dopo moltissime sperienze, questo mi sarebbe accaduto), dubitai 
di aver male eseguita l’operazione. Allora, come voi insegnate ai 
vostri allievi di fare quando occorra di dover arrestare un’ e- 
morragia da ferita d’arteria, portai immediatamente nel profondo 
della ferita (‘indice della mano sinistra in direzione deirarteiia 





da cui sospettavo venir il sangue, e dovetti spingerlo molto fi* 
su prima di vedere arrestata V emorragia. L’ animale perdette 
pochissimo sangue. Prolungai in seguito l’angolo superiore della 
ferita, scopersi di nuovo la femorale vicino l’arcata crurale ; la 
sollevai colla pinzetta a torsione, e Pisolai fino al punto ove 
era già stala contorta alfine di riconoscere la vera cagione del- 
1 ’ emorragia. Osservammo 1 ’ arteria piena del suo sangue e la 
sua estremità troncata ancora solidamente contorta, e che non 
si distorceva nemanco tirandola a noi colla pinzetta. Riconob¬ 
bi mo dunque che il sangue no» poteva venir di là - 9 ma che 
proveniva da qualche ramicello collaterale stato reciso nell’atto 
operativo. Allora, non conoscendo l’origine vera di questo ra- 
micello arterioso , da cui aveva luogo V emorragia, ed affine 
d’assicurare l’esito dell’esperienza isolai ancora più in alto Par¬ 
tirla fino al disopra delincata crurale, e presala solidamente 
Ira il pollice, e l’indice della mano manca, la torsi dalle selle 
ad otto volte. 

L’emorragia più non si rinnovò. Lasciai Ciamberì nello stesso 
giorno. I colleghi che avevano assistito alla sperienza , deside¬ 
rando osservare ciò che la torsione cagiona sopra l’arteria, uc¬ 
cisero il cane alcuni giorni dopo, ed esaminarono le arterie state 
contorte. Di questo io fui informato dal Dott. Chetalay , che 
così mi scrisse : 

« Je vous dirai que la torsion à merveilleuscment bien réussi, 
» et que nous avons trouvé les artères cicatrisées d’une manière 
» aussi solide que possible ». 



Chambéry 7 aout 1834. 


Votre Confrère Chìf.valat » 



t 


Terza Sperienza. 



L’8 del corrente agosto in Torino contorsi parimenti Pars 
teria carotide destra d’un cane da pastore di mediocre statura. 
Erano presenti a questa sperienza i Professori Crosetti ed 
Alliprandi, i Dottori Collegiali Bertiivi, Ferro, Malinyerni , 
Maffoni, ed i Dott. De-Michelis , De-Rolaisdis , Gherzi, e 
qualche allievo. L’arteria aveva il diametro d una piccola ome¬ 
rale. Diedi soltanto tre giri e mezzo al moncherino cardiaco, e 
ne diedi sei al cefalico. Dopo un mezzo minato circa comparve 
un’emorragia copiosa dal moncherino cardiaco. Allora cercai d’ar¬ 
restare l’emorragia mediante compressione, poi prolungai Pan 
golo inferiore della ferita , e ripresi P arteria più in basso: 
quindi recisi la porzione d’ arteria già stata torta , e la tro¬ 
vammo storta affatto ; ciò che non vedesi mai quando la tor¬ 
sione sia eseguita convenientemente. Rifeci la torsione e diedi 
sei giri compiti , poscia riposi il vaso nella sua guaina e più 
non viddimo rinnovarsi 1’ emorragia, lt cane fu fatto sortire il 
domane ed in seguito tutti i giorni. Più non perde goccia d 
sangue. 

Osservazione. Questa e la precedente sperienza provano come 
la torsione ben fatta somministri un mezzo più sicuro della 
ligatura allorché si deve praticare in vicinanza dell’ origine di 
una collaterale , od anche d’ un vaso principale. Di fatti nel 
primo caso la torsione praticata un poco al di là dell’ arcata 
crurale doveva trovarsi immediatamente vicino l’origine delPe- 
pigastrica e circonflessa iliaca. In questo secondo caso poi tro¬ 
vatasi ben presso dell’ ascellare che viene dalla biforcazione 
della brachio-cefalica. Ma noi sappiamo quanto mal sicura sii 
allora la ligatura, in quanto che essendo continuamente rin¬ 
novata P onda sanguigna viene impedita la formazione del 
coagulo. 




Quarta Sper tema. 

Il io dello stesso agosto ripetei la medesima sperienza soprff 
la carotide destra d’ un piccolo cane da pastore molto vivace, 
in presenza del Dottore Rossi Professore Parmigiano, delli Dot¬ 
tori Collegiali Ferro, Fiorito e Frolla, e delli Dott. Crispo 
Manuntà/, De- Michelis , Trompeo, e di qualche allievo. 

L'arteria poteva paragonarsi, per il suo diametro, ad una 
grossa radiale , contorsi V estremo cardiaco sei volte, e cessai 
quando mi accorsi che l’arteria stava per rompersi. L’ estremo 
cefalico si ruppe al quinto giro. Rimisi, ciò non ostante, l’ar- 
teria nella sua guaina* Dopo breve istante questo comincia a 
dar sangue. Arrestai colla compressione l’emorragia, poi, pro¬ 
lungando 1’ incisione verso il capo scopersi di nuovo I’ arteria 
nu po’ più in su, e la sollevai colla pinzetta; ne recisi la por¬ 
zione che aveva sofferto il troncamento sul limite della torsione, 
ciò che fu cagione dell’ emorragia. 

Ripetei la torsione come il solito: ma diedi soltanto quattro 
giri. L’emorragia fu arrestata permanentemente. Il cane sortì 
nei giorni susseguenti senza che sia comparso alcun accidente. 

Quinta Sperienza. 

Questa è assai interessante per ciò che riguarda V efficacia* 
della torsione delle arterie . -come mezzo emostatico, e la sua 
applicazione sopra arterie di gran lume. 

Il 16 del corrente scoprii la carotide destra d* un cane in pre¬ 
senza del P. Gallo, del D. Coll. Maliiiverni , del Dott. Mosca^ 

di mio Padre, e di alcuni allievi ; la trovammo smisuratamente 
grossa, eccedente dei due terzi quasi il diametro ordinario di 
simili arterie in cani di statura eguale a quella del nostro, che 
era mediocremente grosso. Questa poteva essere paragonata ad 
una grossa carotide umana. Il cane era broncocelico, 1 arteria 
pulsava vigorosamente, salvo nei primi momenti dopo la sua 



4^5 

scopritura, iu cui i suoi battili ateiima assai scemato. Iso¬ 
lai il vaso come al solito , e Io presi colle due pinzette a 
torsione portando queste alla distanza di due linee e mezza 
circa l una dall’ altra. Recisi la porzione intermedia nella sua 
metà. Quindi procedei alla torsione dei due moncherini nel modo 

consueto. Diedi otto giri al moncherino cardiaco, sette soltanto 
al cefalico. Siccome avevo a fare con una grossa arteria, e con 
una particolare condizione di questa, appartenente forse anche 
a tutto T albero rasale del nostro cane , la quale io considero 
come quasi aneurismatica, ebbi l’attenzione dopo intrusa l’ar¬ 
teria nella sua guaina di tenerla ancora, per sette od otto se¬ 
condi, acciocché la torsione fosse più stabile, e lo fu realmente, 
in guisa che i due moncherini così contorti non lasciarono 
poscia sfuggire nemmeno una goccia di sangue. Credo oppor¬ 
tuno di notare che il cane irritato poche ore dopo l’operazione 
dalla vista di un altro cane si scosse ed abbajò. Circostanza 

10 giudico da tenerne conto io prova della solidità del mezzo 
emostatico impiegato. II domane il cane mangiò bene, ed ese¬ 
guì varii moti del suo corpo, e 36 ore dopo uscì di casa senza 

11 menomo inconveniente. 

I tre animali sono ancora viventi. Credo poter dedurre da 
quanto sopra i seguenti corollarii: 

f. Le sperienze fatte nei cani sopra la torsione delle arterie, 
come mezzo emostatico, possono riguardarsi egualmente con¬ 
cludenti come se fossero eseguite sull’uomo^ giacché la torsione 

mal fatta sopra questi animali va soggetta a eguali inconve¬ 
nienti. 

2. La torsione delle arterie esattamente praticata arricchisce 
la terapeutica operativa d un mezzo emostatico efficace più 
della ligatura , quando si pratica vicino all’origine d' un qual¬ 
che ramo collaterale, o branca principale. 

3 . È applicabile sopra arterie di gran lume. 

4» Il numero di giri da darsi all’ arteria deve essere prò- 
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porzionato alla grossezza del vaso ed alle particolari condizioni 
organiche dello stesso. 

5 , La torsione delle arterie fino a rottura è dubbia. 
Gradite, egregio Dottore , questa mia in contrassegno dei 
sentimenti della più distinta considerazione con cui mi pregio 
rassegnarmi 


Di Voi pregiat.rao Dottore 


Obbìigat.mó Collega 
G. Pertlsio. 


Omiopazia in Piemonte . 

Fin dal i 83 o , svolgendo, ed analizzando noi le basi del 
nuovo sistema omeopatico , ne fecimo dei primi in patria co¬ 
noscere l 1 erroneità , e le funeste conseguenze. Più tardi, an¬ 
nunziavamo una circolare del P. Buniva inviata a diversi ve¬ 
terinari! del paese, allo scopo d 1 indurli ad inslituire esperi¬ 
menti omeopatici sopra animali infermi; nell’anno scorso poi 
rendendo conto dei lavori letti al Consesso Medico di Racco- 
nigi, notammo, che i rapporti ricevuti comprovarono i nega¬ 
tivi risultamenti osservati dai veterinari! del Piemonte, i quali 
si diedero ad esperimentare le atomistiche frazioni del Ha- 

1 UEMHAN. • • 

Cjò non di meno alcuni torinesi fautori del oroiopatismo t 
tutori a cui di certo noi non contrastiamo nè la buona fede, 
nè la dottrina , promossero superiori determinazioni dirette a 
verificare, se la cura omeopatica possa si o no convenire nei 
cavalli P affetti dalla morva. 

Venne quindi creala una Giunta in proposito coir incarico 
di tener occhio agiij esperimenti eseguiti a tal riguardo dai 
suddetti omeopalisti, ai quali non si negarono le maggioiì lati 
litaijoni .per il disimpegno delle loro indagini. 
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Conseguenza di tutto F operato si è , che alcuui cavalli 
morvosi morirono , e gli altri da molti mesi non offrono il 
benché menomo miglioramento , il morbo proseguendo il le¬ 
tale suo corso. 

Ed ecco adunque da fatti autentici e legali sempre più 
stabilita F insussistenza di un metodo, il quale, malgrado il 
prestigio di un nome celeberrimo , ed abbenchè vanti ancora 
qualche proselito in alcuni angoli delF Europa , è però a giu¬ 
sto titolo dall’ immensa pluralità dei clinici confinato nelle 
fantastiche regioni delle chimere, delle vertigini, e degli uma¬ 
ni deliramente 

De-Rolirdis. 


Dictionnaire d'Hyglène , et de police Medicale Mililaire par 
le Docteur CaÌetan Ce rèsole, Médecin eri chef de VH 6 - 
pi tal militaire de Coni etc . 


Livraison 4, 5 , 6 .me ( Tur in 1834). 

Parlammo nell’anno scorso del dizionario igienico militare , 
di cui si arricchiva la letteratura medica del Piemonte. In 


quel nostro cenno credemmo bene di aggiungere alle Iodi , 
delle quali in genere diffìcilmente siamo parchi verso gli Au¬ 
tori Italiani, alcuni consigli che ci ispiravano Famor della pa¬ 
tria , ed altri vincoli unientici col chiarissimo D. Ceresole. 
Attendevamo intanto i successivi fascicoli, per meglio pronun¬ 
ciarci con cognizione di causa, sull’intrinseco merito delFintra- 


piesa opera. 

Ora che la stampa è compita colla pubblicazione dell'ultimo 
volume , comincieremo questo breve annunzio colia protesta 
che, rispettando i motivi a noi incogniti, i quali indussero FA. 
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a scegliere un idioma, che per essere tratteggiato colla debita 
purezza, richiede non pochi numeri, rari a trovarsi tutti riu¬ 
niti in uno straniero ad esso , supponiamo che il soggiorno 
oltre i monti, e negli eserciti francesi fatto dal D. Ceresole, 
lo avranno posto in grado di scrivere in guisa, da evitare il 
biasimo incorso da chi, preferendo alla natia dolce favella, nn 
altro linguaggio, si serve di espressioni di cui sempre non se 
ne conosce a fondo V importanza , e su del che volontieri ci 


rapportiamo a giudici più di noi competenti. Del pari non de¬ 
cideremo se l’A. , colla compilazione di questo dizionario, ebbe 
vista di porgere una guida ai medici , oppure se volle sol¬ 
tanto redigere articoli per pascolo dei dilettanti di letteratura; 
nella prima ipotesi egli fu troppo laconico, e nella seconda si 
scorge forse il motivo per cui in alcune pagine cotanto si lasciò 

dirigere dal desiderio di moralizzare. Da ciò non si deve inferire 
8 

mancare di buoni articoli il summentovato dizionario. Noi ne 


citiamo alcuni a caso, che, si spera, saranno bene accolti dal 
pubblico : p. e. quello des Poisons offre, seguendo Des alle 
ed Orinila, nitide tavole di tutte le sostanze venefiche tratte 
dal triplice regno della natura, con i caratteri fisici! coi sintomi 
che producono, colte cura idonea, e coi loro reattivi, in modo 
che trovami quivi raccolte molte cognizioui in proposito. Re¬ 
gime des officiers de sartie è scritto con precisione, ed è ricco 
di ottimi consigli*! : l’articolo che vi succede des Officiers su- 
périeurs nel suo laconismo svela tutta la bella indipeudenza di 
uno scrittore tenero del ben essere dei suoi simili. E così di¬ 
cendo noi potressimo facilmente tessere un elenco di senten¬ 
ziosi concetti che qua e là s incontrano. 

Ma ci duole poi alKopposto di trovarvi tronche definizioni * 
con proposizioni ardite, e forse anche nocive; p. e. all articolo 
saignèe leggiamo che gli atletici, i facchini, e generalmente 
tutti coloro che sono assai validi per l’esecuzione dei movimenti, 
sopportano meno i salassi che gl'individui delicati e deboli...* 
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all'articolo Patrie , ignoriamo perchè mai piacque all’A* di ia- 

• • f v , * « I , S * \ I 

direttamente lanciare sinistre interpellazioni alla classe dei suoi 
colleghi piemontesi, siccome quelli che amerebbero più le fu¬ 


gaci teorie , che di occuparsi esclusivamente delle topografie 
mediche, e dei miglioramenti nello stato sanitario del lor paese; 
quindi sosteniamo ingiustamente collocate le seguenti allusioni 
» Que Pamour donc du bien comm un ne Yexile plus des nos 
» coeurs, pour quon ne puisse plus entendre répéter que Pou- 
» bli de la patrie, des lois, de la morale , et de Pélat sa- 
» nitaire de ce pays peut fa ire son anèantissiment, coirnne ja- 


» dis le firenl de Rome, d' Athène, et de Lacedèmone ». 
Chiuderemo infine queste nostre non sempre encomia tri ci frasi, 
coll’ osservare essere pericoloso P articolo Perturbation , ove 
si registra che il soldato frena le febbri periodiche co!Piufu_ 
sione di tabacco, e di pepe nelPacqua vite, oppure ubriacan¬ 


dosi : « C’est par cette méthode ( soggiunge P A. ) que je me 
» suis fait avorter uue fièvre contagieuse a Bunlzlan ( i 8 i 3 ) 
» et une fièvre pétéchiale à Milita (1817 ) gagnées en faisant 
» le service aux hópitaux ». 

11 diffondere simile massima nell'esercito , si vede a quanti 


funesti esiti potrebbe condurre. 

Ci promette 1 ' A. di pubblicare più tardi una Nosografia 
militare , il tema essendo tutto di medica pertinenza , noi lo 
attendiamo con piacere , persuasi, che siccome nel dizionario 
igienico militare andò a genio del D. Ceresole di spingere 
frequenti scorrerie nei dominii della morale, e della critica, e 
ciò non di rado con discernimento, così allora tutto com¬ 
preso egli dello speciale suo argomento, ci favorirà il destro di 
maggiormente trattenerci sopra lavori, che speriamo saranno per 
giungere più utili, e vantaggiosi ai Clinici, scopo a cui devono 
tendere in particolare gli sforzi, e le mire di ogni scrittore, le 
cui opere si vogliono in queste effemeridi mediche analizzate* 
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Manuel de Vélranger aux Eaux d'Aìx en Savoie: par Cotf- 

-STAPfT Despine Docteur Médecin . ( Annegy ; chez Burdet 
1834 ). 

Da qualche giorno abbiamo sotto occhio questo libro di un 
giovine nostro Collaboratore, il quale dòpo essersi instrutto nelle 
Università di Francia, e della Gran Bretagna (vedi Repertorio 
Medico del Piemonte N.° 4 ° dell’ anno scorso) reduce fra le 
pittoresche native sue alpi, seguendo le traccie onorate del padre, 
si consagrò tutto all’esercizio della medicina. Gli speciali stridii 
che formarono un oggetto precipuo della clinica educazione del 
giovine A-, l’opportunità di trovarsi a dirigere insieme al geni¬ 
tore uno dei più riputati stabilimenti balneari di Europa, tutto 
concorse a favorire le indagini scientifiche del Doti. Despiise. 
Laonde non ci stupiamo che egli si presenti al pubblico coq 
un’opera, che non può a meno di recargli molto lustro ed en¬ 
comio. 

Il volume è intitolato al Baronet Astley Cooper: ecco 
un succinto epilogo di ciò che contiene. 

Cap. I. L’A. descrive la tipografia di Aix , indica l’indole , 
c la salubrità del suolo, parla della meteorologia, della popo¬ 
lazione, delFindustria locale: i contoini, la caccia, la pesca, 
r istoria naturale , i punti di vista più ameni , e più curiosi 
per Io straniero, le cascate di acque, le antichità romane, gli 
edifizii, ed i monumenti corredati da graziose litografie , con¬ 
tribuiscono ad appagare la cupida brama del lettore, e lo 
jnizianoal secondo capitolo delle acque lermali e minerali. 

Vi sono io Aix due sorgenti principali, delle una dello zolfo , 
e l’altra d’ alun cioè di gesso . . . Esse vengono minutamente 
e fisicamente descritte dall’ A. , il quale parlaudo della causa 
presumibile dal calore delle acque termali, dopo di avere ci¬ 
tato Topiaione in proposito della fermentazione di Bari , l’agire 
delle pile voltaiche naturali di Steffers, la chimerica vitalità 
del globo di Rullmahw , Io scompaginamento delle piriti di 


r 
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Etmuler, la combustione lenta del carbon fossile di Verger * 

t , . 

la decomposizione, ed ossidazione dell’acqua di Davy , il ca¬ 
lorico centrale di d’OitULius d*' Hallo y , pare abbracciare que- 
sf ultima ipotesi , osservando che, 

i. 1 serbatoi delle fonti termali giacciono ad una grande 
Profondità, mentre le acque le più calde scaturiscono fra le 
ghiacciaje; p. e. quelle di Lovech nelle Alpi, e del Iumkotri 
nel Himalaya. 

•2, Per lo più sorgono in contrade state soggette all’ azione 
del fuoco , come le Cordigliere, i Pirenei , a Napoli , ed in 
Sicilia. 

3 . In questi fonti si rinvengono i carbonati di calce, di ma¬ 
gnesia, di ferro, i cloruri di calcio, di sodio: i solfati di soda, 
di calce , di magnesia , le vestigia di silice : i gaz carbonico , 
l’azoto , 1* idro-solforico , che del pari fuggono dai crateri dei 
presenti volcani. 

4. La sostanza vegeto-animale , ossia la glairina reperibile 
in quasi tutte le sorgenti sulfuree , s’ incontra eziandio nelle 
acque di Ischia, e nei vapori della solfatura di Pozzuolo , e 
del Vesuvio. 

A quanto sopra vi succede poi ranalisi chimica, da cui consta 
trovarsi l’azoto, gli acidi carbonico libero, idrosolforico, i car¬ 
bonaii di calce, di magnesia, di ferro, gl’ idroclorati di calce, 
di soda, di magnesia, i solfati di calce, di magnesia, di potassa, 
di soda , la glairina in varie proporzioni, a tenore che venne 
sottomessa 1 ’ acqua agli esperimenti di Bon vicino, di Socqdet, 
di Tqibaud e di S. Martin. 

Le proprietà mediche sono risolventi, apentive, diuretiche, 
espettoranti, emmenagoghe , poco purganti. Registra l’A. V e- 
lenco dei morbi, in cui le acque d 'Aix si mostrarono più pro¬ 
ficue, divisi Traile flemmazic croniche cutanee, delle membrane 
mucose , delle sierose, del tessuto muscolare, sinoviale, ghian¬ 
dolare, Traile emorragie, Traile nevrosi, fralle lesioni del sistema 



linfatico e cellulare, e di altre malattie fortuite uoti classificate. 

Non seguiremo TA. nel racconto istorico dello stabilimento, 
che, accresciuto di celebrità per la protezione del Rè Vittorio 
Amedeo III, fu confidato alle cure dell’avo del nostro A. nel 
1787 , e che ora possedè notevolissimi miglioramenti, per cui 
è degno sotto tutti i titoli di quella faina che possedè; Ri¬ 
mandiamo quindi il lettore all’ originale, che lo informerà di 
tutti i più minuti ragguagli medici, istorici, amministrativi, e 
da cui verrà instrutto del come si somministrano le acque colle 
varie doccie , dei bagni diversi , della piscina , della stuffa , e 
delle lotalure. Le cautele da osservarsi durante il suo uso , 
anche in ordine allo stalo morale, atmosferico, dietetico e te¬ 
rapeutico costituiscono tanti apposit» paragrafi, seguiti da un in¬ 
dice bibliografico degli Autori che scrissero sulle acque di Aix, 
e da un catalogo dei varii insetti, molluschi , e piaule rare 
esistenti nei contorni di queste amene terme. 

Planine rariores in regionibus Chilenslbus a clarissìmo M- 
D. Bertero nuper delectae , et ab A . Colla in lucem 
edilae. Fasciculus 11 . 

Contiene questo fascicolo la descrizione di 3 o e più specie 
vegetanti alle sponde del Maypo , della Saldivi a , e di altri 
fiumi che innaffiano quelle estese lande. 

Gentili tavole litografiche della Billotli rappresentano al vivo 
le immagini della V aleriana Berterii) della Chaelanthera Ber - 
teriana , del Hypochaeris Berterii , della Sellar dia pusilla ecc. 
Ci è dolce Io scorgere almeno, che i lavori di uno sventurato 
amico il qual pur troppo, sempre più temiam perduto nelle infide 
s irli, o fralle scoscese balze della remota Oceania , siano resi 
in Europa cogniti, da un nostro Connazionale, non meno zelante 

dei progressi della Botanica, che della placida scientifica gloria 
del Paese. 
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Cenno medico-anallllico sull'acqua sulfurea di Calli a no : 

del T). DezRojljndis. 

. « fi T% * 


(^✓uaiilunqne abbiano scritto sulle acque-di Calliano il Professor 
Dana , il Medico Gatti , il I). Coll. Bertiwi , eco., pure non 
bi possedè un esalta notizia dei suoi elementi, e perciò meno 

razionale riesce il terapeutico suo uso, che non si diffuse lut- 

» # 

torà al segno, come realmente esso sì inerita. 

Trascurati del pari s incontrano altri oggetti interessanti la 
geologica posizione del Piemonte: la tendenza però della pre¬ 
sente età agli siudii statistici, l’impulso comunicato dagli odierà* 
scrittori, che connesse certe oziose dispute si occupano adesso 
ad illustrare le realtà fisiche di ciò che ci circonda, e 1 esempio 
di vicine nazioni, ecciteranno (si spera) vieppiù lo zelo de 
dotti a togliere «ma tale lacuna. * 

Intanto ailìne di concorrere anche colle deboli nostre forze 
idi eseguimento di simile opera , ci credemmo in obbligo di 
promovere 1 analisi di un’acijua di cui som ricchi i uativi colli 

28 
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persuasi essere per giungere non poco proficuo al pubblico il 
riconoscerne l'intima sua composizione. 

Procurataci adunque una sufficiente dose dell’ acqua in di- 
scorso , pregammo il nostro Collaboratore Chimico Giordano , 
Autore del pregiato trattato di Farmacologia ecc., ad intra¬ 
prenderne l’analitico esame, il quale dopo minutissime solle¬ 
citudini renne condotto a termine nel modo il più conscien- 
ziato, e di cui ci facciamo premura di riferirne gli ottenuti 
i isnltamenti. 

A dieci miglia circa al Sud-ovest da Casale, ed a cinque al 
]\ord-est da Asti, sopra i viniferi poggi del Monferrato si erge 
il villaggio di Calliano Si è alle occidentali falde di questo 
cospicuo Paese, in una specie di seno apertosi dalla vicina Valle 
di Oro detta di Versa , che si trova rasente la strada, ed in 
mezzo agli incolti pascoli del Comune, la fontana denominata 
la Pirenta , oppure il Profondo di Calliano, 

Sorgeva essa per lo passato tra il paludoso limo di un nero 
piotano, del quale non fu mai possibile di misurarne il solido 
fondo: giovenche o vitelli che d’intorno scherzavano, sdruccio¬ 
lativi dentro, irremissibilmente si perdettero. La limpidità del- 
I’ acqua lascia però ora travedervi a 70 centimetri i ruvidi e 
grossi sassi, che vi si gettarono, onde costrurvi una specie di tino. 

Il volume dell’ acqua che perenne sgorga si è di 20 centi- 
metri di diametro quadrato, per cui forma un ruscello, il quale 
accresciuto da* piccoli scoli di altre fonti di acqua comune, zam¬ 
pillanti a 40 metri supériormente , pone tosto in giro i naolini 
di cereali detti della Pietra, e dell’O/Zrt, e diramandosi quindi 
io varie guise a riempiere grandi fos9e, nelle quali i possidenti 
di Calliano macerano la loro canapa, mette poi foce nel tor¬ 
rente Versa ai limili del territorio di Castel!* Alfieri. 

Le ubertose collinette circondanti si compongono di stinti , 
di schisto argilloso calcareo , e di solfato di calce, ove sta~ 
bflirousi molte cave di gesso. 
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L alveo ove placida scorre, Y acqua è tutto intonacato da 
Velleità bianco-verdastra, con deposito di fanghi nerissimi ; lat- 
teginosa ed impalpabile nubecola galleggia sull’onda, che ia 
forma di verde spuma si arresta ai margini. In certe estive 
notti, se mai vi si approssima qualche fiaccola , non di rado 
si accende un’azzurra fiamma, che tremola qua e là risplende. 
Un intenso odore di fracide uova ognor si sente all’ intorno, 
,e massime alia sera. 

1 piccoli pesci della Versa , le rane, ed i topi di acqua 
sembrano prediligere il rezzo delle erbose sue sponde. Non è 
a notizia nostra, ebe nei dintorni vi fossero altre fonti di sirail 
genere (vedi Dizionario Classico di Medicina tom. i pag. 192, 
e 244), come pare di aver voluto indicare il Professore Dana. 

È però verissimo, ohe quando accadde il tremoto del 3 o al 
3 1 di ottobre i pozzi profondissimi delle case De-Rolandis, 
e Pastrone esistenti sulla vetta del murato recinto di Caste!!’ 


Alfieri repentinamente si cangiarono in acque solforose....... il 

Medico Giuseppe Maria De-Rolandis abile clinico di quell’e¬ 
poca, ed avo di chi scrive queste linee , tutto mise in opera 
per ridonarli la pristina bontà : ma invano ! Quindi i Pastroni 


•colmarono di terra il loro: negletto soltanto quello dei De-Ro- 
laudis cosi rimase sino al tremoto del 1807, circostanza in cui 
il medico figlio dell'antecedente volendo assaggiare l’acqua, la 
rinvenne con sua singoiar sorpresa priva di gusto, e di odore 
sulfureo : laonde pulito il pozzo dalle accumulatevi immondi. 


zie. serve tult’ ora ai domestici usi della famiglia. 

< k- i ^ r o 
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Una scossa adunque di quel flagello, che minò Lisbona, apri 

* 1 ■ * ( r* | \ | ^ ) 

l’occulto meato comunicante tra il pozzo suddetto e la Pirenla 
di Cailiano, da cui Castell*Alfieri dista un buon miglio: meato 
chiuso poi mezzo secolo dopo dai violenti e ripetuti urti, che 
crollarono tanti edifizii nella provincia di Piuerolo. 
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Lettera del Chimico Giordano al D. De-Rolandis 
intorno all analisi 'dell 9 acqua di Calliano. 


Amico pregiatissimo , 

> L ,*i i , f .> " 

# ( i ® , j , % ^ * *j • {. 1 • , * 1 ^ i C « 4 i .* 4 ^ 

Il Piemonte dalla natura favorito di variatele di amenissime 
posizioni , è senza dubbio una di quelle contrade che maggior¬ 
mente va adorna di quanto può essere necessario, ed utile al 
pubblico bene. Ricche miniere si trovano nel seno delle sue 
montagne, e saluberrime fonti minerali scaturiscono qua e là , 

<8 • 7 ., * * , 

riscontrandosene pure in molti siti delle fertili sue colline (i). 

Il riconoscere i componenti di simili acque forma di nuovo un 
ramo interessantissimo pella chimica, e di buon grado adunque 
mi sono accinto a secondare le vostre brame, coU intraprenJere 
Panatisi di quella di Calliano, che voi mi procuraste, e di cui 
se ne ha semplicemente V analisi incompleta del Marchese di 
Brezè fatta nello scorso secolo, inserita nella Idrologia del 
D. C. Berthu , e che si riduce ad indicare il gaz idrogeno 
solforato, i! gas acido carbonico, zolfo in dissoluzione, solfato, 
e carbonato di calce. 

L’analitico esame di cui mi sono occupato, venne eseguito 
cinque giorni dopo che l’acqua fu imbottigliata. 

< < 1 I i i 4 F » » » ^ / % /• *1 ; 1 ■ 1 ■- • * 2 l / • , ■. I * " / «t. * 

V ~ I ■ ; . ™ ■» ^ vi " è 

• . ->■ ■ t » *—,— -*---»--——— -*—>— 

» I ^ « | a * 7 t é ■ tcé t ^ g | f ^ J ^ ’ * l ^ é ì V L it. ^ e• I 

(i) Nel Monferrato specialmente copiose sgorgano simili 
fonti : mentre cominciando da Vignale , ed ascendendo la 
catena dei moi\lf verso il Po , rinyengonsi le fontane solfa¬ 
rne di Calliano, di Amano, di Lusello, di Odolengo , di Mu- 

J r ' * PI ‘il . il § ^ 4 •/ ^ ^ | ^ -f .j • I Ss ì 7 •• ^ * ‘ 

risenso, di Utarcorengo , non meno che di Montafia , di Ca- 
stelnaovo , e di San Genisio : acque pregne pressoché tutte 
dei medesimi principii , dorati all identità degli strali calca _ 
rei, con solfato calcico , entro cui profondamente scorrono • 
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Proprietà fisico-chimiche detV acqua* 
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V acqua dì Galliano si presenta limpida e trasparente , 
di odore pronunciatissimo di acido id rosolio ri co , d’ un gusto 
dolcigno accompagnato da qualche seniore di salsedine, lasciando 
*n bocca il sapore di uova fracide: essa s'intorbida, esposta al¬ 
l’aria, e maggiormente coll’ebollizione, colla quale deposita una 
materia bianca sporca; la sua temperatura esplorata alla sor¬ 
gente stessa il 1 5 giugno 1834 alle ore 6 3 j4 del mattino dall’Àv- 
vocato Buniva risultò di gradi 12, 5 Reautnuriani , essendo la 
temperatura atmosferica di gradi 18: il suo peso specifico pa¬ 
ragonato con quello dell’acqua'stillata è di 3 22 : 014, 

A ^ * 1 * % ^ ^ ^ ^ % | • w » ' 

Analisi qualitativa. 

f Esplorata colla carta di tornasole si arrossò leggermente, 
ripigliando il suo colore bleu, dopo poche ore di libero con¬ 
tatto coll ana atmosferica. 

2. La tintura di tornasole versata nell* acqua si cangiò in 
rosso-chiaro: allincontro non arrossò in quella bollita. 

3 . L’acqua di calce vi produsse un precipitato bianco di carbo¬ 
nato calcico, rìdiscioglieudosi in un’eccesso d’acqua di prova. 

4. L’acqua bollita nou produsse col medesimo reattivo alcuu 
precipitato. 

5 . Una lamina di argento forbita lasciata immersa nelfacqua 
per alcune ore si annerì. 

6. L’acetato piombico versato in essa, diede un precipitato nero. 

7. L’acqua di barite, ed il muriato barbico indussero un’ab¬ 
bondante precipitato insolubile in un’eccesso di acido. 

8. Il nitrato argenlico produsse un’ abbondante precipitalo 
nerognolo nell’acqua naturale, e bianco in quella bollita: i’aui- 
momaca , e l’acido nitrico ridisciolsero in parte il precipitato. 

9. Il siroppo di viole fu assai sensibilmente cangiato in verde. 

10. L’acido ossalico c l’ossalato ammonico produssero un pre¬ 
cipitalo bianco tanto nella naturale, che nella bollita. 



4^5 

11. Dal sotto-fosfato aroraonico nacque un abbondante precf-' 
pitaio bianco. 

?2. Il carbonato di potassa saturo, versato nell’acqua bollita 
e feltrata, vi produsse un abbondante precipitato, il quale fece 
viva effervescenza coll’acido nitrico diluto. 

1 3 . L’ammoniaca generò un precipitato-leggermente giallic¬ 
cio, tanto nella naturale, che nella bollita, acceffandosi alla 

lingua. - 

14. La tintura di fernambuco fu voltata in rosso-roseo carico. 

1 5 . L'acido prussico non produsse alcun sensibile cangiamento. 

16. L’ infuso di galla non apportò nell’ acqua di prova al¬ 
cun cambiamento subitaneo, ma bensì fu sensibilissimo dopo 
a4 ore. 

17. Coll’ idroferrocianato di potassa non avvenne cangiamento 
* * 

alcuno, ma saturato in primo l’alcali con un acido, il reagente 
rendè subito il liquido di colore verde d’erba carico. 

18. Il proto-nitrato di mercurio diede un precipitato bianco 

nella bollita , e nero nella naturale. 

19. La potassa caustica produsse un precipitato bianco. 

2.0. Il bicarbonato sodico ugualmente. 

21. Una porzione di acqua tu trattata colla potassa pura r 
finche cessò- di precipitare, feltrato indi il liquore e svaporato 
a modicissimo calore a siccità, il residuo salino progettato sui 
carboni accesi deflagrò ad evidenza sopra alcuni putiti. 

2.4. Piè il cloro 

Piè l’acido solforoso. 

Kè l’acido solforico. 

PJè l’acido nitrico. s 

Nè l’alcool e l'amido osati in idonee sperienze produssero 
veruna sensibile mutazione nell’acqua di prova, tanto a freddo 
che a caldo. 

a 3 . L’ acido tartarico non determinò alcun cangiamento nel- 
1’ acqua di prora , in cui versandovi alcune goccie di sotto- 
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Carbonato potassico, prècIpUossi tosto del btinuralo di potassa 
con Svolgimento di gaz. 

Riepilogando i risultati ottenuti daH’esarae qualitativo, e delie 
proprietà caratteristiche, consta che l'acqua di Galliano contiene: 

1. Gaz àcido idrosolforico) jJb er j 

2. Gaz acido carbonico ) 

3 ; Solfati. 

4. ldròclorati. 

5 , Carbonati. 


6. Magnesia. 

D 

7. Calce. 

8* Allumina; 


9. Ferro. 

10. TSitrato di potàssi. 


Analisi quantitativa de.i Gai . 

ì. Per determinare là quantità di gaz idrogeno solforato li¬ 
bero , si versò in un recipiente contenente libbre cinque =: a 
kil. i. 844 (Facqua di Calliano tanto biacetato di rame liquido, 
fintantoché essa perdette totalmente F odore epatico: ebbevi 
tosto luogo ad un precipitato bruno di bisolfuro di rame, il 
quale lavato, e perfettamente esiccato pesò grani cinque 2 a 0,26* 
il quale costituisce,secondo la proporzione rappresentata dallo 
zolfo nel bisolfuro, pollici cubici di gaz idrosolforico i 3 . 00. 

a. Per riconoscere se vi esistevano altri gaz liberi abbiamo 
messo libbre cinque della solita acqua in una storta, adattando 
alla medesima un tubo pescante in un recipiente pieno per 
2|j di acqua di calce recentemente preparata : fu indi portata 

lentamente alF ebollizione sostenuta per 114 ^ ora circa * si 
raccolse quindi il precipitato bianco di carbonaio calcico , ed 
essicato , si trovò in peso di grani i 5 , il quale rappresenta 
pollici cubici di gaz acido carbonico . * - 10. a 5 . 

Il precipitato bianco di carbonato di calce ottenuto fu trai- 
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tato cogli acidi acetico e idroclorico , i quali cagionarono no* 
\iva efiei vescenza , restando il liquido chiaro e trasparente. 

.). Per riconoscere l esistenza del gaz azoto, e determinarne 

la sua quantità, abbiamo precedentemente assorbito F idrogeno* 

solforato libero nel modo già indicato a libbre cinque della 
solita acqua , e quindi fissato V acido carbonico libero con una 
conveniente dose di potassa caustica : coll* acqua separata dal 
precipitato abbiamo riempito esattamente un pallone, ed uu tubo 
ricurvo pescante nell apparato idrargiro-pneumatico , adattando 
capovolto a! tubo un ampollino pieno di mercurio ; così dis¬ 
posto abbiamo col calore portata assai lentamente l’acqua al- 
F ebollizione sostenuta per alcuni minuti. Il gaz ottenuto nell' 
ampollino fu travasato in un tubo graduata, e quindi lavato 
coli acqua di calce; il residuo gazoso segnò pollici cubici io. 60 
Essendo la temperatura dell* acqua gradi 12 Reaum. 

In questo gaz residuo fu introdotto un grano di fosforo, il 
quale non palesò col calore 1 esistenza del gaz ossigeno ; intro¬ 
dottovi un corpo in ignizione, venne reiterate* volte istantanea- 

- „ ' i* -’tf : * • ' 4 f 

mente spento 5 esso non aveva odore. 


Anolisi quantitativa dei sali . 


Abbiamo in primo luogo pesato cinque libbre di acqua , che 
femmo indi evaporare a dolce calore in una capsola di por¬ 
cellana coperta con carta, in modo che riducemmo infine la 
massa a secco col bagno-maria , ed il residuo salino ottenuto 
secco fu di grani i 55 zrja 3 r per caduna libbra di acqua, il 
quale lo trattammo nel modo seguente , ónde dividere le sos- 
tanze costituenti, ed eseguire con maggior semplicità e sicurezza 
le operazioni analitiche sovra ciascuna di ésfce. 

1. Un^ oncia di alcool a o, 852 , fu versato snlla massa , e 
dopo alcune ore di macerazione agitandola soventi , femmo 
scaldare alquanto 5 indi lasciato raffreddare , separammo il li- 
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tpiulo , reiterando tale operazione finché riconobbimo essere 
senz’ azione. I liquidi alcoolici riuniti e feltrati furono con¬ 
servati a parte , segnati col N.° i. 

2. I! residuo salino rimasto dall 5 operazione precedente , lo 

trattammo reiteratamente a leggier calore con acqua stillata, 
e feltrammo pure le tinture che mettemmo a parte, marcate 
col 1N. P 2. ‘ 

3 . Il restante insolubile nell 1 alcool e nell 1 acqua , composta 
di carbonati e solfati con supposizione dell’esistenza della silice, 
I n essicato e riconosciuto in peso di grani 90 , sul quale ver¬ 
sammo dell’acido idroclorico diluto finche cessò di fare effer¬ 
vescenza, quindi allungato con acqua pura separammo il li¬ 
quido col feltro composto d’ idroclorato calcico : feitimo poscia 
dolcemente essicare il rimanente che trovammo ridotto in peso 
di grani 70, su cui vi aggiungemmo del sotto-carbonato potassico 
in leggier eccesso , e lasciammo leggermente, bollire per alcuni 
minuti con sufficiente quantità d'acqua pura , onde decomporre 

it • r f i| j * . a 

pienamente il solfato calcico , che fu separato dal solfato {Po¬ 
tassico col mezzo della feltrazione. Il carbonato calcico ricom¬ 
posto, fu ancora trattato coll'acido idroclorico debole , ed 
avemmo per residuo sei grani di polvere ruvida, insolubile ne¬ 
gli acidi, che riconoscemmo per silice. 

Risulta dalle precedenti operazioni * che la sostanza salina 
insolubile trattata è composta 

di carbonato calcico . » . . grani noi 00 

di solfato calcico ...... 64. 00 

di silice.00‘ 

Quindi abbiamo preso ad esaminare la soluzione alcoolica 
segnata €ol N.° 1, la quale femmo evaporare a • leggierissimo 
calore sino a siccità, e pesata fu ritrovata di grani 29. Questa 
massa salina composta di solfali , muriati e nitrati a base di 
allumina, magnesia, potassa, e ferro, di colore giallognolo, di sa¬ 
pore piccantissimo, salsugginoso , alquanto deliquescente all'aria, 
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e legge fra ent è astringente , fu sciolta neiracqna pura, feltrate* 
é trattata nel modo seguente (i) : 

i. Abbiamo instillato a goccie a goccie dell’ ammoniaca, 
con cui separammo 1’ allumina , la quale lavata ben bene fu 
rinvenuta secca nel peso di grani 2. io gr.ti. 

a* Col mezzo del sotto fosfato ammonico abbiamo precipitato 
la magnesia, la quale ben lavata ed essicata, trovossi in peso 
di grani 4- 2 °* 

3 . Col nitrato argéntico separammo tutto 1 ’ acido idrocìo- 
fico , éd il precipitato di cloruro d’argento ottenuto, lavato 
ed essicato pesò grani 20. 

4. Coll’ idroclorato baritico , segregammo l’acido solforico, 
ed il solfato baritico generato , lavato ed essicato, trovossi 
in peso di grani 4< 

5 . Coll’ infuso di galla versato a goccie ottenemmo un pre¬ 
cipitato nerognolo , il quale lavato ed essicato fu riconosciuto 
in peso di grani 5 . 

Sottoposto questo precipitato all’ azione dell’ acido solforico 
diluto non fece effervescenza , e nella soluzione insidiammo 
alcune goccie di idroferrocianato di potassa , il quale la fece 
voltare all’ istante in un bleu bello ed intenso. 

6. Il liquore rimanente conteneva ancora il nitrato ; per 
istabilirne intimamente il suo peso, e separarlo, non credem¬ 
mo segnire i metodi accennati, per la ricognizione dell’acido 
nitrico, e della base, perchè troppo complicati ed incerti all 



( 1 ) Dopo di aver feltrala la soluzione acquosa fatta col 
sale ottenuto dalla soluzione alcoolica , il feltro rimase in¬ 
ternamente sporco da una sostanza aderente , tenace , bruna , 
che per la sua piccolissima quantità non albiam potuto pren¬ 
derla in esame , ma (ulto ci lascia credere sia una materia 

estrattiva vegetale . 
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intento, onde poterne valutar* con precisione Tesatici quantità 
esistente. A tal effetto abbiamo preferto it seguente: neutraliz¬ 
zammo in primo luogo colT ammoniaca V acido nitrico in ec¬ 
cesso proveniente dal nitrato d’ argento impiegato per la se¬ 
parazione dell’ acido idroclorico, poscia feltrammo e femmo» 
svaporare a leggier calore pressocchè a siccità il liquido, quindi 
sciolto di nuovo in acqua pura, e feltrato fu ancora svaporizzato 
a secco ; in questo stato sciogliemmo di bel nuovo il sale nell’al¬ 
cool c feltrato venne abbandonato al calor del sole: coll* eva¬ 
porazione spontanea delT alcool rimase nel recipiente il sale 
cristallizzato, il quale fatto essicare diede grani 12 di nitrato 
di potassa puro. 

Dagli esami istituiti sulla parte assegnala col n.° 1 constano, 
giusta le leggi corrispondenti sulla composizione dei sali, i se¬ 
guenti corpi: 

1. Solfato d’allumina • • . grani 4 * 00 

2. Muriato di Magnesia . . . . » 8. o 5 

3 . Id, di ferro . . . - » 4 * *9 

4. Nitrato di potassa . . . . » 12. 00 

Sottoposta infine la soluzione acquosa ad una leggera eva¬ 
porazione si ottennero grani 36 di sostanza salina secca di sa¬ 
pore amarognolo piccante, composto di solfati, muriati, e car¬ 
bonati a base di calce e magnesia , che venne analizzata co¬ 
me segue: 

1. ColTacido ossalico separammo la calce, ed il prodotto la¬ 
vato ed essicato fa riconosciuto in peso di grani 4« 20. 

2. Col sotto-fosfato ammonico precipitammo la magnesia, la 
quale lavata ecl essicata fu riconosciuta del peso di grani 5 . i 5 . 

3 . Col nitrato argentico raccogliemmo T acido idroclorico, 
ed il cloruro d 1 argento lavato ed essicato , venne trovalo in 
peso di grani 3 o. 

4. ColTidroclorato barilico segregammo gli acidi solforico e* 
carbonico, i cui sali di solfato, e carbonato di barite formati* 
furono lavati ed essicali , e ritrovati in peso di grani 82. 
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Per accertarsi della presenza del carbonato, abbiamo Versato 
alcune goceie di acido idroclorico dilato sópra un grano di 

m W 4* % P ** * ? • i .% * 

sale , da cui si svolse con effervescenza l’acidò carbonico. 

Per riconoscere infine la dose di quésto carbonaio trattammo 
il sale coll’ acido idroclorico dilato sino a compiuta cessazione 
dell’effervescenza, allungato il liquido con acqua pura , venne 
separalo colla Pel trazione; il sale restante essicato pesò gr. 14. 

W' • f ^ j 4 v > t 9 .3 m • . • 

Dagli stabiliti esami sulla parte assegnata col n.° 2 rilevanti 
i seguenti principj: 
j. Solfato di calce 

Id. 


2. 


di 


agnesia 


3 . Muriato di magnesia 


4. Carbonato di calce 

• 

• - 


. » 

6. GO 

£ 

5 . Bi-carbonato di magnesia 

• 

• 


. » 


16. CO 


grani 

» 

» 


5 . 00 

6. 00 


3 . 00 


Riassumendo il complesso di quest’ esame analitico risulta 
evidentemente, che cinque libbre d’acqua della Pirenla di Gal¬ 
liano contendono 


1. Gaz acido idrosolforico 

2. Gaz acido carbonico . 

3 . Gaz azoto . 

Carbonato di calce 

5 . Bi-carbonato di magnesia 

6. Solfato di calce . 

7. Id. di allumina 

8. Id. di magnesia 

9. Muriato di magnesia 
iò. Id. di ferro ♦ 

1 r. Nitrato di potassa 

12. Silice 
Materia organica, tracce inestimabili 


Poli. Cub. i 3 . 00 


» 

» 


» 

» 


IO, 25 
IO. 60 


grani 26. co 


» 

» 

» 

» 

» 

» 

» 

» 

» 


16. 00 

69. 00 
4. 00 
6. 00 

11. o 5 
4. 19 

12. 00 
6. 00 
o. 00 


grani 


1 55 . 


Aggradite questo lavoro qual prova di amicizia, e credetemi 

Vostro affezionatissimo 

r w A, Giordano. 
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1/ analisi adunque del Giordano stata condotta a termine 
coll’ esattezza , che caratterizza questo nostro Collaboratore, ci 
manifesta, oltre di principii gasiformi, essere ricca la fonte di 
Calliano di solfati di magnesia , di nitrato di potassa , e di 
muriate di ferro, agenti questi della massima importanza nell’ 
economia vitale, e la cui proprietà blandamente catartica 
resta abbastanza indicata dalla magnesia, la virtù diuretica dal 
nitro,, e l’elììcacia tonica dalla presenza del sale ferrico. 

Reca intanto stupore, come un' acqua così preziosa, scatu¬ 
rente in sito opportunissimo per i villaggi dei dintorni, sia ri¬ 
masta priva per tanto tempo della debita considerazione, e 
che non abbia promosse le più severe indagini. 

Le circostanze però superiormente addotte, non che quella 
dello stabilimento di una grande strada, la quale lambisce co- 
testa fonte, e moltiplica le relazioni da una ad un’altra provin¬ 
cia, influiranno senza dubbio a farla alla finirne apprezzare dal 
pubblico. 

Per la qualcosa ci permetteremo di far succedere alla riferita 
analisi alcuni brevi schiarimenti sopra il terapeutico suo uso. 

1 fanatici apologisti delle acque minerali pretendono con¬ 
venire esse in quasi tutti i mali t quindi le propongono nelle 
dermatosi, nella sifilide, nelle flogosi croniche delle mem¬ 
brane mucose, nell’ asma, negli sconcerti del sistema linfatico, 
nei disordini della menstruazione , negli ingorghi dell’ utero , 
nell itterizia, neirinduramento dei visceri abdorninali, nella pa¬ 
rolisi, e nel torpore dei muscoli, nei reumi, nella gotta, nelle 
tossi pertinaci, nella dispesia, neH'ipocondria, nella leucorrea, 
nelle idropi , nello scorbuto, nei calcoli, e negli altri guai 
dell e vie orinarie ecc. ecc. 

Senza ammettere noi ciecamente essere le acque di Cal¬ 
liano propizie in tutte le antecedenti infermità , non possiamo 
a meno di sostenere , che in molti casi superiormente notati 
esse determinano una vera, reale, e salubre mutazione, che 
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sarà taDlO più di rilievo, io quanto che ti beverà l’acqua al 
punto della sua scaturigine, momento in cui vi esiste una com¬ 
binazione più intima, anzi una penetrazione maggiormente pro¬ 
fonda di tutti i principii gasiformi, colle basi sue mineralizzatrici. 

Del pari non discenderemo noi ora a discutere sul relativo 
merito delle acque minerali termali, e delle fredde; osserveremo 
semplicemente che queste ultime , (ralle quali si annoverano 
quelle di Calliano, molto meglio si accomodano a certe idio¬ 
sincrasie, e sono assai più idonee a promuovere la diuresi, e 

le evacuazioni alvine. 

Riflettendo in seguito all’ indole intrinseca dei componenti 
delPacqna in discorso, scorgiamo che Pacido idrosolforieo deve 
a oi re leggermente stimolando Porgano deimoi<Jeo, sia allorché 
vi si pone in contatto con esso mediante P applicazione dei 
fanghi, od in forma di bagni, come quando si somministra al¬ 
l’interno. Ci pare tuttavia inctimbere al clinico, di andar assai 
guardingo nei proporne 1* uso nelle emergenze di gastro-enteriti, 
tranne che esse dipendessero da soppresse, o da retrocesse der¬ 
matosi, reumi, gotta, sudore, e simili. È vero però che il gaz 
acido carbonio? controbilancia noo poco nelle menzionate irri¬ 
tazioni l’eccessivo stimolo delPacido idrosolforico, agevoiando 
d’altronde il ristabilimento delle croniche epatiti, delle coliche 
nefritiche prodotte da alcune affezioni calcolose, o da qualche 

•Cistiti di vecchia data. 

L’esistenza poi dei varii sali purganti, del nitro, e del ferro, 
le rende al sommo utili nelle malattie di cui parlammo, meulre 
occasionano una permanente rivulsione sul tubo alimentare, ri¬ 
svegliando contemporaneamente Penergia secretoria del legato. 

Inoltre (ripetiamo) la tonica, ed eccitante sua virtù, presterà 
al clinico un’ottimo sussidio ogni volta che si debbano ester¬ 
namente suscitare reazioni sul tessuto dei muscoli : quindi in 
alcune paralisi, nelle fratture delle ossa, nel torpore degli aiti, 
PapplicazionC dei suoi fanghi non può che giovare a chi ne fa 

pr udente uso. 
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I fatti poi vengono in appoggio alle antecedenti asserzioni , 
e convalidano coll'imponente peso della loro autorità , quanto 
sinora si disse. 

r * 

Ed ommesse volontieri le conseguenze che si potrebbero ad¬ 
durre dalla popolare tradizione degli abitanti, i quali rammen¬ 
dino prodigiose cure operate coll’amministrazione di dette acque, 
ci contenteremo di riferire alcuni esempli, persuasi che essi 
basteranno a convincere anche i più increduli alla benefica 
loro efficacia. 

Due antichi maestri di scuola a CasteH’Àlfieri , D. Tarabra , 
e D. Toso , affetti ambedue da schifosi eczemi al viso, contro 
cui inutilmente lottarono con varii rimedii statili suggeriti , si 
guarirono a meraviglia mediante la continuata bibita di tale 
acqua; e la signora Paslrone-Garetti afflitta, pure da fugaci 
erpeti sul corpo , si ristabiliva mercè i bagni, e le bevande 
della suddetta acqua. 

Risultamenlo molto più notevole ne ebbe il signor Deodato 
Paslrone . In preda egli da più di due anni ad un pertinace 
male di gola , con invincibile raucedine , a grave , e dolente 
rigidezza di spalle, e delle braccia, che il forzava a valersi del¬ 
l’opera del domestico per indossare l’abito, memore della virtù 
di quest’ acqua felicemente esperimentata dalla sua genitrice, 
acqua che sgorga ai piedi del suo podere di Montafalengo , 
ne bebbe per la prima volta 8 grandi bicchieri, e progressiva¬ 
mente ne spinse il numero sino a i 5 al giorno, e dopo alcuni 
mesi si trovò affatto libero da ogni incomodo. Rinato il perduto 
appetito, ristorate le forze, e riacquistato il pristino ben essere, 
prosegue ora a beverne tutte le mattine, duplicandone la dose, 
quando ba bisogno di sollecitare V alvo. 

Non minore fu la favorevole influenza spiegala da questa 
fonte a prò del sig. Avvocato Massano Sindaco attuale di 
Calliano. Da circa venti anni soffriva egli ostinatissima im¬ 
petigine erpetica , con somma dispesia, e difficoltà assoluta di 



digerire, per cui languiva miseramente, cqd poche speranze dì 
guarigione, mentre avea di già esauriti quasi tutti i soccorsi 
dell’arte. Laonde abbandonati, o negletti gli inefficaci farmaci, 
si decise a copiosamente trangugiare ripetute, bottiglie di si¬ 
mile acqua , e fra dieci giorni si mitigarono le sue angoscie , 
che alla fine interamente svanirono. D’ allora in poi non 
cessò di berne tre volte al giorno,.e non si esagera punto, 
calcolando la dose dell’acqua inghiottita nel lasso di venti anni 
a 3 o carré eguali a circa 20 mil. litri. Sostiene il si^. Avv. 
Massano di andar egli debitore del prospero presente stato di 
sua salute al non interrotto uso della riferita bevanda. 

Terribile, ed insidiosa malattia domina nelle colline di Ca- 
stelVAlfieri. La madre di famiglia, il povero agricola, a cui il 
lavoro delle proprie mani è runico sostegno di numerosa prole, 
ne sono per lo più colpiti. Superflui riescono d’ ordinario i 
sussidii dell’arte, ed il medico pur troppo è spettatore di una 
compassionevole iliade di malanni , i quali nella tomba han 
quasi sempre termine. Pellagra è questa , morbo quanto altri 
mai micidiale, ma che però se rebelle e refrattario mostrasi al¬ 
l'opera del medico, si è perchè in generale troppo tardi vico 
essa richiesta: imperciocché se nello scoppio del male, se a! 
primo comparir dell’ ictiosi, ne è subito informato il clinico , 
speranza rifulge di frenarne Tulteriore progresso. È fra i mol- 
tiplici mezzi con cui si vince, o almen si tempera Pincipienle 
pellagra, occupa senza dubbio un distinto luogo l’uso dell'acqua 
di Calliano, qualora essa si combini cogli altri soccorsi dalle 
individuali circostanze prescritti. Il padre di chi scrive da 4 5 
anni che esercita la medicina in CaslelTAlfieri ne vidde ognora 

• V • ? Ili ' « 1 ' ^ J. r. 4 . V i *• • *: • «L A è O 

buoni effetti , purché gli infermi non attendessero a chiedere 
consiglio, quando l incoergibile lienleria , od il freddo anasarca 
fatalmente annunciassero trattarsi di un,disordine giunto alle- 
streiuo suo periodo. 

L’uso esterno poi dei suoi fanghi vanta eziandio felici et coti. 
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Il Chirurgo Arò di Àsti, fio nello scorso secolo, se ne volerà 
dopo ricomposte le fratture dei membri , per ristabilirli per¬ 
fettamente ; e sono pochi anni , che la gentil dama Contessa 
Roero-Settime , ribaltata da un cocchio, e rottosi un braccio, 
ne fece per consiglio del Chirurgo Grosso di Cossombrato pro¬ 
ficuo uso in £q di cura , col lotarne per lunga pezza il membro 
rimasto torpido , in modo che la rigidezza della roano svanì 
al segno di essere Ella adesso , non meno agile di prima f a 
trarre dal piano quegli armoniosi numeri, con cui rapisce 
chiunque ha la ventura di udirla. 

KelFapplicazioue esterna delle acque minerali, conviene ri¬ 
flettere , che il pannolana e la tela, sono i mezzi di cui il pra¬ 
tico di ordinario si serve per fissare in qualche modo l’acqua 
sopra le parti inferme. La prima sostanza sembra preferibile , 
perchè più spugnosa , e meno facile a lasciare svaporizzare il 
liquido. In lutti i casi si bagnerà frequentemente ['apparecchio, 
e sarà bene di rivolgere in prima la parte malata con un fi¬ 
nissimo lino, onde evitare, e prevenire Fazione irritante, che 
il panno-lana eserciterebbe sopra la ente flogosata. 

I fanghi non variano dai bagni parziali, tranne per la rispet¬ 
tiva loro consistenza. Questa specie di sussidio (balnea cccnoso) 
richiede le medesime avvertenze superiormente accennale , e 
può riuscire più vantaggioso ancora a motivo della gran copia 
di basi minerali stale deposte dall’acqua in discorso, basi che 
inzuppano, e che saturano il loto di principi! al sommo me¬ 
dicinali. 

Inoltre devesi calcolare la buona influenza che esercita la 
compressione , ognivolla che si attivano i soprascritti soccorsi. 

Non solo la terapeutica, e Tigiene ricorrerebbero con utilità 
quest' onda salubre , ma la veterinaria eziandio ne dovrebbe 
non poco profittare. Ed in vero al pari di qnanto osservò il 
venerato nostro Professore Bosivà relativamente alle acque di 
San Genisio 3 in Calliano pure il bestiame che pascola n»i 

*9 
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dintorni della fonte è al sommo ghiotto di abbeverarsi ad essa, 
ed i vitelli che tracannano maggior copia di delta acqua, sono 
pur quelli, che vanno esenti da ogni specie di cutanea eruzione, 
e che meglio prosperano. L’amico nostro Deodalo Pastrone in¬ 
telligente indagatore dei naturali fenomeni, ci scrive d’avere 
avuto il destro di accertarsi nella sua villa di Montafalengo , 
che le boviue le quali si dissetano alla baleara solfurea, di 
rado s’infermano, e più precocemente delle altre ingrandiscono, 
e si sviluppano. 

Delle quali cose tutte, sebbene istrutti i Clinici di quelle vi¬ 
cinanze , non manchino di utilizzare a prò dell’ egra umanità 
una risorsa di cui in patria gli fu prodiga la natura , tuttavia 
noi stimammo proprio dovere di più a lungo fermarci a preci¬ 
sarne le doti , sia coll’ offrire una scrupolosa analisi dei suoi 
elementi , come coll’ indicare i morbi, contro, cui essa può van¬ 
taggiosamente prescriversi. 

Abbastanza soddisfatti, se con le presenti pagine riescire- 
mo a far meglio conoscere il pregio di quest’acqua al pub¬ 
blico , al cui ben essere devono tendere costantemente le mire 
di ogni scrittore ; e doppiamente felici se col divulgare gli 
ottimi risultaiueuti da essa conseguili o conseguibili, potessimo 
contribuire a risolvere, che si logliessero , o si colmassero quelle 
ielide tosse, che aimaorbono nell’ estate il respiro del passeg¬ 
gierò, e se chieste a debita coltura le fertili zolle di questa 
amena valletta , e della laterale peudice , vedessimo sorgere 
un idoneo balneario ediSzio, corredalo da quegli agi indispen¬ 
sabili a simili stabilimenti ! ! . . . 

La posizione del Profondo , nel centro delle popolate colline 
Astigiane, e del basso Mouferratp , non lontana dal Vercellese, 
e dalla Metropoli, potrebbe forse col tempo invogliare uua spc- 
ctdatrice società a mette re in esecuzione un tal progetto, pur¬ 
ché le servisse di norma il trito adagio 
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Storia di apoplessia spintile, e (fiàlidi cerebrale, del Dottor 
C. G. Secherò , Professore di Clinica Teorico-pratica, e 
Fisiologia nella Regia Università di Sassari in Sardegna. 

Quantum meilicos , et per ipsos genus hominum 
universum juvent morborum historiisadjeetue, 
illorurn, qui inde perierint, dissertiones, judi- 
cia ostendimt snmmorum in arte viromin. 

J. B. Morgagni, De sedibus et oaussis 
morbor. etc. in praef. 

- '* ■ - % i, . ~ i 

Quella parte della nostra scienza, che abbozzata per così 
dire in Francia per inani di un italiano (i) , venne poscia 
dall’ immortale patologo di Padova a perfezione portata , e 
con tanto genio illustrata ; quella che viemmeglio coltivata valse 
ad abbattere l'idolo infausto delle sistematiche dottrine; quella 
che ci appalesò b (io ri a parte dei mali, c forse tutti, da cui ven¬ 
gono soverchiati, ed oppressi i sventurati mortali, locale origine 
riconoscere ; quella, che siccome scrissi altra volta (2), ci sco- 


(1) A gloria della bella penisola , non è difficile il dimo¬ 
strare, essere l'insigne Teofilo BoyyEro d origine italiana, 
avvegnaché , quantunque nato (nell’anno 1620), e cresciuto 
in Ginevra, dove s'addottorò in medicina nel 1643, ebbe egli 
in genitore Andrea Boa lieto pur medico di molto grido % 
unito in matrimonio con Margherita Tinelli Torzoni nobile 
genovese , e figlia di Pietro, Archiatra di Carlo Emanitelio 
Duca di Savoja , i di cui antenati ad un antica, ed illu¬ 
stre famiglia romana appartenevano. 

(2) Pedi dell ’ intemperie di Sardegna , e delle febbri pe¬ 
riodiche perniciose y Torino i 833 , pag. 5 o. 
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Terse, la pernicie delle stesse febbri periodiche ascondersi 
nell’ affezion parziale di alcuno dei visceri , od apparati i più 
essenziali alla vita ; quella insomma, che accarezzata e dai fi. 
gli di quella terra, che die’ culla aH'illustre suo restauratore, 
e dai dotti, di cui s’ onorano e Francia, ed Inghilterra, e 
Germania , e tant’ altre colle nazioni , nuovi lumi ogni dì ci 
appresta per meglio reggerci nella diffidi arte del guarire ; 
essa è pur quella che , tultavolta la trista congiuntura ci si 
presenta , sollecitamente invochiamo per confermare le dia¬ 
gnosi da noi stabilite al letto dell’ ammalato ( 3 ), ed a nostro 
conforto, ed a più soda istruzione della gioventù studiosa alle 
nostre cure affidata, che in nostra sentenza ninna più convin¬ 
cente prova rinvenir possiamo ossia per chiarire i nostri con¬ 
cetti , ossia per* addimostrare di quanto riesca vantaggiosa alF 
esperto clinico F attenta osservazione dei segni delle malattie , 
spalleggiata dai ragionamenti , che alla notomia, ed alla fisio¬ 
logia costantemente s 1 appoggino (4)* Per la qual cosa, essen- 



(3) Egli è certissimo , che lo sparo del cadavere può 
chiamarsi lo specchio del medico pratico , e tanto più di 
chi presiede all insegnamento ; e buon per noi , che nel 
corso di otto anni , dacché fummo destinati a sì onorevole 
incarico , mai ci avvenne di dover arrossire a tal confronto , 
bensì ebbimo ognora la soddisfazione di vedere piu> o meno 
compiutamente avverati i nostri pronoslict, 

(4) Checché siano di contrario avviso alcuni italiani patologi , 
i quali vorrebbero farci credere , esser diverse le leggi , che 
reggono la nostra economia nello stato sano 9 da quelle che 
la governano nello stato morboso , noi siamo di parere non 
esservi migliore , e più atto modo di rendere ragione dei 
fenomeni morbosi , e della connessione che tra essi ben si 
ravvisa , quanto coll' applicazione della notomia , e della fisio- 
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docì ne* storsi giorni caduto ioti* occhio un caso d’apoplessia 
spinale spontanea , intorno alla cui diagnosi molte dubbiezze 
presso i medici , leggiamo , ancor rimanervi ( 5 ) , e che po¬ 
temmo coll 1 autossia verificare , sebbene siale venuta dietro la 
Cerebrale , ftulladirneno crediamo di far cosa giovevole alla 
scienza coll’ offrirne la storia , la quale, se non altro, servirà 
almeno a schiarire codesto difficile diagnostico criterio , ed a 
provare come nel clinico insegnamento nulla da noi si trascuri 
di quanto deve concórrervi. Eccoci al fatto : 

Sebastiana N. d* 5 anni ventisette , nativa di Cagliari, domi¬ 
ciliala in questa città, maritata, ma separata dal marito, sena , 
di temperamento sanguigno , ben costrutta di corpo, scarsa di 
facoltà mentali, quasi senza memoria, soventi malinconica, 
si lagnava da nove mesi in qua di leggiero dolore al capo, ed 
alla spina, malgrado i quali continuava ne’suoi domestici assai 
grevi lavori, alldraquando nella sera del 18 febbrajo (6) di 
ritorno da lunga passeggiata , senza veruna cagiou manifesta y 

logia } questi sono dibatti gli appoggi di cui ci serviamo 
nelle lezioni di clinica , e che valgono nella maggior parie dei 
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casi a far isvanire quell' incertezza , e quell ‘ ambiguità , in 
cui pur troppo inciampano soventi coloro , che } abbagliali dal - 
V amor dei sistemi , vorrebbero assoggettare la natura alle 
leggi sognale dalla riscaldata lor fantasia, 

( 5 ) Malgrado le osservazioni rapportateci dal celebre C/ter- 
rEiLLBER,e da alcuni altri clinici , di cui faremo cenno al¬ 
trove , leggiamo nel Dizionario classico di Medicina , e Chi - 

r 

rurgia , che si stampa in Venezia ( tomo 3 , png . /,o ) , i 
fatti intorno alCapoplessia del midollo spinale essere in cosi 
picciol numero da non potersene dedurre un esatta deserta 
t ione. 

(6) Qui non dobbiamo passare sotto silenzio, avere nello 
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Éifèssasi a sedere, lati 1 In una ritorce senza parola, exT inabili 
a) molo: accorsavi la sorella, nella cui casa trova vasi, bentosto 



scorso febbrajo dominato in questa città una specie di co- 
stiliizione morbosa apopìelica , poiché sovra una popolazio¬ 


ne di circa ventunmila abitanti in pochi giorni meglio di 
otto individui furono sorpresi da apoplessia ora cerebrale 
( due sezioni fatte d'officio il provarono ), e fulminante, ora 
spinale, siccome me lo dimostrò , ed un calzo lajo, che, senza 
aver perduto neppur un istante le facoltà mentati, e la fa¬ 
vella. si lagnava di grave torpore al braccio sinistro, e Vam¬ 
malala , di cui sono ragionando . Era poi cosa da notarsi , 
come nella stess' epoca molti altri si lagnassero ora di ver¬ 
tigini f ora di gravezza di capo, non senza pienezza, e ten¬ 
sione di polso , ciò che tutto svaniva all' aprir della vena. 
Codeste apoplessie , che il volgo , giusta il costume, molti¬ 
plicava , avevano non poco impaurilo la popolazione ; ran¬ 
nata pertanto d 9 ordine dell'Autorità superiore buona parte 
dei Medici di questa città a consiglio , potemmo fissare il 
numero dei colpiti da sì fatto malore, talché mollo minore 
ne apparve di quello si decanlavd ; intorno poi alle cagioni 
fummo d'accordo non ritrovarsene una particolare, ma bensì 
nei complesso potersi ciò attribuire alla temperatura elevala 
dell' atmosfera ( in. tal mese durante il giorno il termome¬ 
tro non segnò mai al disotto del io.° grado ), alla prima¬ 
vera anticipata , e quindi al maggior sviluppo di luce , 
di calorico , di gaz ossigeno , di elettricità, e simili, stimoli 
questi che agendo sui corpi più, o meno predisposti , ca¬ 
paci sono di produrre e felli gravissimi, non altrimenti,che 
all' arrivare d ogni primavera frequentemente si osserva . 
Si doveva per avventura supporre il quid divinimi d Ippo- 
crate ricordalo dall illustre Bullixoeri nella sua stona 




. ’sì riYvklde, trattarsi di paralisi del braccio, e "amba destro, o 
di afonia : collocata in letto, e cercato un flebotomo si tenta 
il salasso , da cui poco sangue ne spiccia : visitata da me Tin- 
domani , ecco i sintomi, che presentò: desio di rispondere 
alle domande, ma parole, o voci dimezzate ; integrità d* <i- 
dito, di vista> e di facoltà mentali; moli della lingua me¬ 
diocremente liberi con divergenza tV essa a destra , portando 
la mano sinistra al capo, fa segno di dolore ; emiplegia destra 
perfetta di moto, e di senso; feci, ed orine involontarie; 
polso cutaneo stretto con tendenza al cefalico ( carattere spi- 
naie (7) ) piti marcato nel braccio paralitico , (piasi normale 



dell' encefali fide epidemica di Torino ? Rome , e Foresto 
propendono nell ammettere le. apoplessie epidemiche ( Fedi 
Fonrjdt Anotom. patologica eoi. II ; pag. 231 ), ma Gian 
Pietro Frank (Epitome de axtrandis hominum tnorbis , 
iom. xr , pag . 161 ) ama meglio di attribuirle alle stagioni . 

(7) Dopo uno studio dei polsi organici , continuato per 
ben oltre quattro lustri , posso stabilire , che il polso caratte¬ 
ristico delle affezioni del midollo spinale si assomiglia al 
polso cutaneo (il quale balte ondosamente sotto V apice dì 
tulle le cftla) ma stretto , e contratto , a cni però , quando 
viene interessala la porzione superiore di questo cordone in 
vicinanza del bulbo spinale , s'accoppia soventi una leggiera 
elevazione ad angolo acuto sotto V apice delV indice ( carata 
iere cefalico ), e per lo co affario^ se f affezione spinale oc* 
cupa la porzione lombale , hard polso cutaneo stretto piti 
sensibile sotto il medio e V annidare . Imparai parimenti a 
distinguere la differenza , che offrono il polso cefàlico , e lo 
spinale a seconda che , o le membrane , od i visceri rac¬ 
chiusi sono ammalali , porche, oltre al cara fiere organico, 
nel primo Caso il polso aggingne vibrazione', e tensione * 
nell' altro pienézza, e cedevolezza* 5 ‘ 
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nel lato sano ; niuna Trazione angio-cardjaca , anzi lente**** 
nei battiti : calar cutaneo naturale. Diagnosi cT apoplessia spi¬ 
nale , che a nostro giudizio ne interessava la porzione cervi-, 
cale (8). Quattro coppette tagliate lungo il corpo delle verte- 
tebre cervicali dall’ alto io basso , da cui se ne ottenne qual¬ 
che piccai vantaggio ; ma non potendosi , attese le strettezze 
«Iella famiglia in cui era, continuare la cura, nel dì 26 stesso 
mese ricoverossi in questo spedale, dove di bel nuovo osser¬ 
vata in presenza della scolaresca ebbimo a confermare la fatta 
diagnosi, aggiugnendo, dover aver sede Io spandi mento sangui* 
gno nella parte superiore del midollo spinale molto vicino al 
bulbo , e dal Iato destro verso il centro (9). Si tirò nuova¬ 
mente sangue prima per via di coppette , poi con mignatte 
apposte successivamente alla region cervicale, ma, andando le 
cose alla rilenta , si ebbe ricorso ad un largo vescicante, che 
copriva tutta la cervice , cioè dalla nuca alla prima vertebra 


: (8) Essendo paralitiche le stremila superiore , ed inferio¬ 
re , ragion voleva , che lo spandimento apopletico fosse al 
di sopra delV origine dei nervi brachiali . 

(9) A produrre Vafonia , o difficoltà di proferire la parola , 
la fjuale infatti scompariva collo scemarsi della località ; sem¬ 
brava, che [come saggiamente osserva il Ch . Giuseppe Frjnbl, 
De rachialgia, pag. 43 ) vi avesse parte il nervo accessorio , il 
quale nato dalla porzione cervicale del midollo e anastomiz - 
zalo specialmente col primo nervo cervicale ( F ". Bellingeri. 
De me dulia spinali: Mekel , Anatomia ecc. ) ha dei rap¬ 
porti anatomici colla laringe . Mancando nella midolla spinale 
la decussazione delle fibre nervose , doveva la cagione , os¬ 
sia lo spandimento avere stanzia dallo stesso lato dell emiple¬ 
gia , come il •polso ce ne avvisava ; e nella sostanza bigia , 
che occupa l interna parte f ed è manifestamente vascolare « 
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donale , dando internamente pillole di fiori d’ arnica , e ra¬ 
dice di valeriana silvestre : tale lacro ne ritrasse I 1 ammalata 
dalTadoprato, che la mattina del 6 corrente parlava liberamente, 
reslituivasi la sensibilità al lato emiplegico , il moto alla gam¬ 
ba , e lievemente alle dita della mano; nella notte colFajuto 
dell 1 infermiera era discesa alla seggiola , libera da cefalalgia, 
non accusava dolore di sorta ; lodevole la condizione dei polsi, 
e per nulla cefalica ; normale il calor della pelle , sicché affi¬ 
dati a colai miglioramento speravamo di condurla a guarigio¬ 
ne. Ma ben altrimenti andò la cosa, imperocché, dopo d’aver 
passato tutto il giorno piuttosto allegramente, verso le quattro 
ore del mattino del 7 sorpresa venne da nuovo insulto apo- 
pletico; quando in sulle otto la viddimo, era profondamente 
letargica , perfetta V emiplegia destra, flaccide le parli para¬ 
litiche , rigidi , e contratti i muscoli delle stremila sinistre ; 
nel carpo sinistro polso eminentemente cefalico, vibrato, teso, 
e frequente con reazione febbrile (io), e con alcune inlcrmit- 


(10) Più volle domandai a me stesso , come nello stalo 
attuale della scienza si possa dare plausibile spiegazione del- 
V aforismo d'Ipoerale recalo in mezzo da tulli coloro che 
per l addietro delV apoplessia trattarono , e luti ’ ora da 
molli medici veneralo : « Quicuraque sani dolore capitis re- 
» pente capiuntur, et slatini muli fiunt, et slerlnnt , in se- 
» ptem diebus pereunt, nisi febris apprehenderil ( Àpbor. u 
» Sect. VI ). » Senza parlare delle antiche interpretazioni 
per lo più accomodatizie , leggo che Villuslre Sprengel cosi 
si esprime ( Inslilut. medicar . voi. 7 , pag. 166 : « Quae de 
» salubritate febris ad apoplexiam accedentis praedicanltir, ad 
• opportuni talis , seu dispositionis sublationem % ope febris ad- 
» junctae , referenda sunt » ; e leggo all' articolo apopleiie 
del Dizionario delle Scienze mediche , poter per avventura 





lonze , pili depresso nel carpo destro ; dilatata, ed insensibile 
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là pupilla ; calore accresciuto , con : sudore parziale ài capo : 
diagnosi di sopraggiunta apoplessia cerebrale , complicata con 
aracnoidite. A nulla valsero un salasso ,• le mignatte , i sena¬ 
pismi ecc., cbè aggravandosi sempre più la malattia, alle cin¬ 
que del mattino dell 11 cessò di vivere.' 

Veni' otto ore dopo si fece Tantossia, à cui intervenivano 
due distinti colleghi ? egli studenti di medicina, e di chirur¬ 
gia. Premessa la storia della malattia , dichiaravamo anzi tratto, 
doversi rinvenire nel cadavere: i.° uno spandimelo sanguigno 
Ira le fibre , e verso la parte interna dei fascicoli destri del 
Cordone vertebrale, ed alla sua porzion superiore (noi. io): 
ia. Q Altro spandiraento emorragico nella sostanza corticale dell* 
emisfero cerebrale sinistro subito al disotto dell 1 aracnoidea . 
3.° Segni di preceduta flogosi dell aracnoidea al dissopra dello 
spnndimento suddetto , non meno che aumento di esalazione 
sierosa. INlillà osservandosi di notevole nell' abito esterno del 
cadavere meno un po' di rigidezza del braccio sinistro , un* 
ampia ecliimosi alla regione sacra ( conseguenza della morte ), 
è parecchie ulceri sifilitiche ai genitali, si lece lo sparo dello 
speco vertebrale , e del cranio, e messa allo scoperto la dura 

1 -•’ •* ■. > . ì W* v ù- g • . l. '* '• \ 1: vblt • *'* t • 

*. * > I » * S » • 1 i v r * # * ' ' 


In febbre essere di buon indizio , ogniqualvolta sia risvegliata 
dall infiammazione di stomaco , delie intestina , e simili , le 
quali certamente oltre all essere meno pericolose , provereb¬ 
bero , in virtù d ’ anlitesi , una diminuzione della località 
primaria. Mi rimango quindi persuaso , che sempre quando , 
malgrado la comparsa della febbre , continuano ad imper¬ 
versare i sintomi cefalici , anzi vi si accoppiano quelli, che , 
come nel caso nostro , l aracnoidittde diagnosticano ( / edi 
noi. 36 ), non trovi giusta applicazione il pronostico del gran 
vecchio di Coo. - 
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incamge , rhc ambi i centri copre c circonda, nella porzione 
spinale mi IT altro riscontrammo fuorché un* injezione dei vasi 
sanguigni allapparle posteriore della regione sacro-lombare da 

\ 1 ^ ^ 7)4 ■ v. ^ t J IXI r 

attribuirsi al decubito del cadavere : tagliato il fibroso invoglio 
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dal basso in alto, sgorgò buona porzione di siero sanguinolento 
là appunto , dove la coda equina comincia ; la faccia posteriore 
del 

! * morboso, e neppure l'anteriore sino al 

cominciare della porzione cervicale, in tutta la cjnale i capillari 
sanguigni tanto esterni, ossia della pia meninge, quanto interni 
mostratami bellamente iujettali , sicché rosseggiagli ne appa¬ 
rissero i fascetti midollari, separando attentamente i quali, al¬ 
lorché arrivammo a due linee circa al disotto del bulbo spi¬ 
nale , ci si parò davanti un piccolo spa.ndimento , o grumo di 
sangue nerastro della grossezza d’un piccol cece , che occu¬ 
pava la sostanza bigia, c si nascondeva in parte tra i fascicoli 
midollari destri, con allontanamento delle fibre dei medesimi, 
più cospicua injezione dei vicini vasi sanguigni, senza che perù 
fosse cangiato il colore , c la consistenza“delIa circostante so¬ 
stanza midollare. Portando le nostre indagini sul cervello , al 
tagliare della dura madre, i vasi sanguigni, che pella super¬ 
ficie degli emisferi serpeggiano, mostrnronsi zeppi <1 i sangue; 

alla parte destra, e verso la mela della gran falce un'ossea con- 
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erezione della larghezza, c spessezza d'un denaro tenacemente vi 
aderiva (i i); sulla sommità e circa la mela deircmisfero sinistro 
tre, o quattro bitorzoletli si elevavano, i quali poi ben osservati 
erano altrettante concrezioni albuminose nascoste nel tessuto 
cellulare sotto aracnoidco , prodotte da secrezione moibosa di 


(il) A questa si dovrà forse attribuire il levriero dolor 
di capo , di cui si lagnava l' ammalata molti mesi prima 
dell attacco , ovvero la sua poca memoria ? 
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questa membrana, cbe manifèsti segni di preceduta infiammi- 
lione presentando, aderirà colla pia alla sostanza coiticele da 
non potersi in verna modo separare ^ penetrando collo scal¬ 
pello al di sotto di una tale aderenza, cioè a metà, dell’emi¬ 
sfero, si trovò uno spandimene di sangue del volume d’ un 
grosso nocciuolo , nascosto nella suddetta sostauza corticale , 
in contatto superiormente coll’ anzidetta meninge, ed appog¬ 
giato inferiormente sulla midollare, la quale ultima da tale sito 
sino a tutta la parte anteriore dell’emisfero era sì fattamente 

rammollita da non resistere al tatto ; questo rammollimento di 
colore le°serniente rossigno scendeva sino alla metà del me- 
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desimo emisfero, riacquistando questo più in basso la consi¬ 
stenza sua naturale ; normali erano tutte le altre parli del 
cervello, il cervelletto, ed il midollo allungalo: quasi pieno 
di siero , ricco di fiocchi albuminosi , era il ventricolo ante¬ 
riore sinistro. Avendo dalla fatta ispezione ravvisata sufficiente 
cagione dei fenomeni morbosi nella nostra ammalala osservali, 
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e della sua morte , non esaminammo gli altri visceri. 

/ Sarà continuato , ) 


* 





ì - r '*-- 1 * f i 














Sopra la Creosozia : Osservazione di M. Rossi 
Chirurgo dell’ Ospedale di Rivarolo . 


Dopo tutto quello che si legge uè più recenti Giornali Me¬ 
dico-Chirurgici , pare che la creosozia debba tenere un posto 
quanto si può cospicuo fra i più efficaci rimedii; ma siccome 
I’ uomo è molto proclive a trasvolare ad ogni estremo, penso 
che un tale troppo eroico farmaco debba essere assoggettato 
a replicati sperimenti da uomiai ingenui , ed amici de loro 
simili, piuttosto che troppo facili a correre dietro ad ogni me¬ 
dica novità. ' 
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Secondo il P. Reichembach, la virtù mediqalrice della creo- 
sozia risiederebbe principalmente nella proprietà cbe possiede 
questa sostanza di rappigliare subitamente V albumiua ; ma 
questo elemento organico viene pure coagulato dall’ influenza 
dell 1 alcool; d’altronde il magistero della vita è un arcano 
impenetrabile , ed assai difficile impresa tornerebbe il volere 
svelarne le leggi , e le aberrazioni. 

Questa caustica sostanza venne dal suo scopritore procla¬ 
mata capace di guarire moltissime malattie , non esclusa 1 e- 
mottisi. Ognuno scorge facilmente da tale proposizione , con 
quanta diffidenza il pratico prudente debba accingersi a farne 
uso prima di generalizzarne la prescrizione. Stimo pertanto di 
far cosa utile riferendo i risultamene, cbe ne ottenni, in quii 
casi ne’ quali credetti opportuno di adoperarla. 

Osserv. I. — Tumore fungoso . 

Francesca Palio. , d’ anni quarantacinque, madre di tre fi¬ 
gliuoli viventi , uno de’ quali idiota e paraplegico . portava 
da più di un anno un tumore fungoso aderentissimo all arco 
alveolare de!!’ osso mascellare destro , il quale aveva fatto ca¬ 
dere i denti di quel lato ad eccezione del terzo molare, 
che si trovava vacillante in mezzo al tumore , e che venne 
estratto. Tutto il tessuto della guancia destra aveva parimente 
il volume, la densità e la darezza di un condro-sarcoma ( 1 ). 

(1) Io credo che questo tumore debba essere classificato 
fra quelli , che il sig. D. Cortese in una memoria sopra 
il fungo maligno , e le varie sue speue y chiamò funghi com¬ 
posti. Quelli cioè, alla composizione de'quali concorrono pa¬ 
recchie sostanze insieme commiste : cioè parti lardacee polpose 
ripiene di materia viscida y di fluido sieroso o sanguigno . 
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Recidi primieramente, pòi col fèrro iasandéseento cauterizza» 
più volte il fùngo attaòcato all' osso mascellare, che ciò mal¬ 
grado propendeva sempre a riprodursi; tentai un gargarismo 
replicato più volte al giorno con sei goccie di creosozia sciolte 
ia sei oace di acqua calda distillata , la quale cagionò una 
sensibilissima avversione al cibo, con uu evidente progresso verso 


la cicatrizzazione del fungo, che in fatti avvenne; ma il tumore 
della guancia, che non si poteva tanto liberamente cauteriz¬ 
zare, fece rapidi progressi sino a portarsi nella faringe ed im¬ 
pedire Ù passaggio dei cibi; strinse l’apertura della bocca rag¬ 
grinzando le labbra, ed ora, non ostante Fuso continuato della 
creosozia, si trova in istato di disperata guarigione. 


Osseiiv. II. — Ulceri cancerosi alla faccia . 


G. F. contadino di forte costituzione, di anni cinquanta , 
era da tre anni afflitto da ulceri cancerosi sul naso , e sulla 
guancia sinistra , la più molesta era situata tra I ala sinistra 
del naso , ed il labbro superiore : tali ulceri vennero varie 
volte medicate col caustico di Rocsselot modificato da Dp- 
bois ; r effetto parve sulle prime salutare, ma infine sempre, 
sì riprodussero. Si adoprò V unguento composto eoa sei goccie 
di creosozia, e mezza dramma di refrigerante di Gaieoo , e 
mediante tale rimedio parvero guariti, ma dopo qualche tempo 
di bel nuovo comparvero. L' individuo di cui si tratta portava 
un ulcero atonico ad una gamba , e coll'uso deli' unguento di 
creosozia guari perfettamente ed in breve tempo. 
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Ossr.nv. IH. —• Erpete corrodente . ( Erpes exedens 

idiopalhicus . Alibert. ) 

M. F. figlia, di anni quaranta circa, era affetta da lungo 
tempo da erpete corrodente alle narici esterne, e da polipi mu 
co;i euUo il naso. Estirpai colle tanaglie due polipi , medicai 


463 

r erpete coll’ unguento di creosozia, e l’ammalata partì poco 
dopo per la sua patria , e trascorsi appena quindici giorni 
mandò a prendere dell’ unguento prescritto , facendomi dire 
che era quasi guarita ; ma io non I’ ho più veduta. 

Osserv. IV. — Odontalgia con carie. 

I soggetti di quest’osservazione sono una donna, ed una fi¬ 
glia le quali tormentate da dilaniarne dolore di denti, otten¬ 
nero un instantaneo sollievo dall’ introduzione d’una goccia di 
creosozia nella cavità del dente carioso. 

Se dovessimo giudicare dalle poche osservazioni qui ripor¬ 
tate delle forze medicatimi della creosozia , potremmo dire 

che poco si allontana dal nitrato di argento , e dai caustici 
liquidi. 


Sul Cancro del labbro inferiore, osservazioni due: di ili. Rossi 

Chirurgo delV Ospedale di Rivarolo. 

Ora che più non si paventa, come ai tempi di A. C. Celso, 
che iu seguito all’ eccisione (i) dei cancri alle labbra , suc¬ 
cedono paraiisie, distensioni di nervi , e spesso anche la per¬ 
dita della parola , e del sentimento , era piucché mai neces- 
saiio che un processo operativo si rinvenisse, mediante il quale 
si esportasse facilmente tanto ribelle malattia senza lasciare de¬ 
formità alcuna , oppure appena percettibile. Tanto ci pro- 


( i) Oe medicina hb, 5 , cap. aS , dice: Id vilium, carci¬ 
noma, fit maxime circa faciern, nares , aures, labro: e poco 
dopo soggiunge : Quidam ferro aduxerunt , tjuidam scalpello 
exciderunt , sed nulli unquam medicina profuil. Altri autori 
lo avevano perciò distinto col nome di di oli me tangere . 

• ** IK % * * ^P' ’ SÌ 
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mette il celebre Professore parigino A. Richerakb (>) nella 
storia dei recenti progressi della chirurgia, dicendo, che se 
si esporta la porzione cancerosa del labbro colle forbici curve 
sul piano tagliando a forma di mezza luna colle corna allun¬ 
gate si ottiene una facile e pronta guarigione , e senza defor¬ 
mità. 

Essendomi toccalo di operare due individui affetti da can¬ 
cro al labbro inferiore , ed avendo adoperato il processo ope- 
peralivo del sullodato Professore, ne ho scritto le osservazioni. 

Prihì. 

T. 5., di anni sessanta, di costituzione robustissima, por¬ 
tava da due anni un'ulcero canceroso durissimo alla parte de¬ 
stra dell’ orlo del labbro inferiore; lo recisi colle forbici curve 
sul piano , e nel reciderlo fui costretto di impiegarvi molla 
forza , legai V arteria labbiale con un semplice filo cerato , 
medicai la ferita con un pezzo d’agarico, e mantenni in sito 
la medicatura con adattata fasciatura. Il quarto giorno la sup¬ 
purazione era perfetta, e seguitando a medicarlo col semplice 
unguento di Galeno, il ventesimo giorno dopo l’operazione era 
perfettamente guarito, ed ora cbe sono scorsi quasi due anni 
non soffre il menomo incomodo di salute , ed appena si vede 
che si sia esportato una porzione , quantunque assai constile- 

rerole del labbro. 

SECÒ5PA. 


F. C. , di anni sessanta circa, di costituzione non mollo 
forte , agricoltore, portava da più di un’ anno un’ ulcere cnn- 



{i) II Dottore Gubbjttjstj Cjjim traduttore dell o- 
pera del P. RicbekJXD li nega la priorità di questo processo 
operativo , e lo attribuisce all" italiano Fjemziodi Acqua- 
pendente , il quale non si serviva di forbici a cucchtafo. 
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ceroso alla parte sinistra dei labbro inferiore , e la porzione 
del labbro superiore che stara a contatto colf ulcero arerà 
preso ima tinta di rame un poco oscura , ed era grinzosa, ciò 
che determinò V ammalato a farsi subitamente operaie per ti¬ 
more che la malattia si comunicasse al labbro superiore. L’ul¬ 
cero aveva la lunghezza di un pollice , V eccisione riuscì più 
facile perché il tessuto del labbro non era così denso : il terzo 
giorno la suppurazione era formata , i margini della ferita si 
erano dì già ravvicinati, e la guarigione ebbe luogo in minore 
spazio di tempo , e senza diformi là , in dodici giorni. 

II processo operativo del P. À. Richerand sembra preferi¬ 
bile nei casi di persone attaccate da cancri, ulceri e bitorzoli 
cancerosi alle labbra , quando questi non occupano una grande 
estensione, e molto meno le commessure; che iu caso cou- 
trario sarebbe meglio comprendere la parte affetta in mezzo a 
due incisioni oblique , e riunirle colla cucitura attorcigliata. 

Nel caso poi ebe esistessero nou dubbii segni di infezione 
cancerosa generale sarebbe miglior partito lo astenersi da qua¬ 
lunque operazione. 


Angina pecloris curata col salasso , e colla belladonna. 

Ad onta della interessantissima opera del sig. Zecchiwelli 
di Padova questa malattia è poco conosciuta anche nella no¬ 
stra Italia. Quindi noi crediamo far cosa grata ai nostri lettori 
pubblicando il segueute caso dello inglese Doti. Batte*. 

Io fui chiamilo , dice egli , ai 9 di aprile presso Davide 
Gyrnple , che aveva fino allora goduto di buona salute, il quale 
. un’ ora dopo essersi addormito fu risvegliato da un dolore ec¬ 
cessivamente vivo nella regione ilei cuore, dello sterno, e del 
braccio sinistro con imminente sotlocazioue. Questo dolore era 

ÙO 
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principalmente limitato al lato sinistro , e I" infermo sembrava 
trovarsi nello stato Io più spaventevole. La ente di tutto il 
corpo era pallida , e bagnata di freddo sudore ; F espressione 
era ansiosa ; F articolazione della parola impossibile , e F in¬ 
fermo esprimeva con gesti l’atroce dolore che sentiva nella re¬ 
gione del cuore , e nel braccio sinistro ; la respirazione era 
irregolare ; il polso impercettibile alla radiale ; il cuore dava 
con intermittenza 70 pulsazioni per minuto ; la sistole sem¬ 
brava molto più lunga della diastole; e fortissime apparivano 
le pulsazioni della carotide. 

Allo istante furono cavate 3 o once di sangue senza promuo¬ 
vere sincope . e F infermo provò anzi un manifesto sollievo; 
V acuto dolore , il senso di soffocazione, e tutti i gravi sintomi 
scomparvero in uno istante, e fecero luogo ad un senso di 
benessere. Da quella epoca in poi stiede bene , e non si la¬ 
gnò che di un poco di debolezza; ina ai 17 dello stesso mese 
io fui nuovamente chiamalo, e lo trovai precisamente nello 
stesso stato di prima. Allora feci tirare 20 once di sangue, ed 
allo istante si verificò Io stesso sollievo ; ma esso non fu di 
lunga durata: mentre il parosismo ricomparve con tutta la sua 
intensità dopo 10 minuti circa; allora prescrissi una mistura, 
che non produsse alcun effetto; nè meglio riuscirono le fri¬ 
zioni coll’ acido acetico fortissimo. In questo stato si ordina¬ 
rono due grani di belladonna da prendersi da 5 in 5 minuti, 
sino a che fossero consumate le prime tre dosi ; ed allo stesso 
tempo si fece fregare il petto con mezzo grosso della stessa 
sostanza in seguito , sotto al quale trattamento il parosismo 
scomparve : si applicò sul petto un empiastro emetizzalo , nè 

Finfermo ha sofferto ulteriori attacchi. 

( Ossen r . Med. di Napoli. ) 
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Mezzo di vincere un ostinala costipazione. 

Un giovine affetto da ileo soffrì allo stesso tempo vomiti ed 
ostinata costipazione ; e siccome tornati erano vani contro del- 
1 ’ ultima i purganti , le sanguigne emissioni , i lavativi , i ba¬ 
gni caldi , il mercurio colante, ecc. : così il D. Williams ebbe 
ricorso al seguente espediente: dopo aver legato ali'eslremo di 
ima ordinaria sciringa una cantila di gomma elastica, introdusse 
questa il più alto possibile nell’intestino , e mentre un aju- 
taute teneva i margini dell’ ano accostati esattamente alla ca¬ 
nuta , egli ritrasse di un tratto e con molta forza lo stantuffo 
da fare il vuoto nella sciringa. Allo istante l’infermo gridò es- 
sersi qualche cosa distaccata nel suo ventre, e poco dopo rese 
una gran quantità di materie fecali, e cadde in sincope, della 
quale rivenne facilmente. Egli ripetè il successo dell’ opera¬ 
zione al perfetto combaciamento dei margini dell'a 110 colta can¬ 
deletta, la cui mercè essendosi operato il vuoto nella sciringa, 
il gas esistente al disopra delle materie , tendendo a precipi¬ 
tarsi dove erasi fallo il vuoto, hanno determinato la discesa 
delle fecce nel retto. Passando la canuta , dice l’A- , a tra¬ 
verso di un toracciolo che chiudesse perfettamente l'ano, ben 
più facilmente si otterrebbe il vuoto. 

( The La neri. ) 

Caso di Che iloplastica raccolto nella Clinica del Chiaris¬ 
simo Professore Ri beri da Gaspare Beltraui , Licen¬ 
ziato in Chirurgia , ed Allievo interno del / onerando Spe¬ 
dale Maggiore di S. Gio. Battista. 

Peri rapidi progressi delta cheiloplastica molli ammalati, con¬ 
dannati prima a morire di stento e di dolore, sono ora salvati* 
come, oltre ad altri falli, lo comprova il seguente: 




LangiarJi Giocami , di Pinasca (provincia di Pineroio ) # 
contadino sessagenario , di temperamento sanguigno , di costi¬ 
tuzione robusta , ma di abito erpetico , godeva abitualmente 
buona salute , se non che nella fredda stagione soleva essere 
attaccato da fessure dolorose alle labbra, le quali comparivano 
e sparivano spontaneamente a seconda delle vicissitudini atmo¬ 
sferiche, e si dileguavano poi del tutto col ritorno della bella 
stagione. Diverso fu però l'andare delle cose nell’ inverno ulti¬ 
mamente scorso , poiché uon tutte le fessure insorte nel suo 
principiare sparvero, ma alcune resistendo e degenerando, get¬ 
tarono le foudameuta ad uua ulcera d J indole erpetico-cance¬ 
rosa , la quale iu poco tempo comprese tutto il labbro inte¬ 
riore da un angolo all’altro della bocca , anzi oltrepassando la 
commissura destra delle labbra toccava un tal poco l’estremità 
corrispondente del labbro superiore, e si estendeva alquanto obli¬ 
quamente in su per la guancia in forma di tubercolo scirroso per 
lo spazio di otto linee , mentre dalla parte inferiore giungeva 
in linea retta alle comraissure delle labbra , sino presso alla 
base della mascella. Una sostanza icorosa stillava dalla super- 

I - • # _ V. • 

fieie dell’ ulcera, la quale era in alcuni luoghi fungosa, io altri 
callosa ed in altri bernoccoluta. Duretti , alquanto tumidi e 
dolenti erano sì i linfatici circostanti , che le ghiandole. Ben 
si vede che non v’era altro mezzo di riparare a tanto guasto, 
tranue la cheiloplasiica. Prima però di devenire a questa , si 
coprì per quindici giorni V ulcera con poltiglie mollitive ; si 
consigliò la dieta , il riposo , 1’ uso di clisteri emollienti e di 
bevande antiflogistiche per disirritare così P apparato gastro- 
enterico come il cardio-arterioso , che a cagione del viaggio 
e dell'abuso d’incongrui alimenti e bevande, erano iu un'e¬ 
rezione alquanto risentita. Ciò ottenuto , il Chiarissimo Pro¬ 
fessore praticò nel modo seguente l’operazione addì i 3 di 
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inforni del Venerimelo Spedalo Maggiore di San Giovanni 
Battista. 

Collocato l'ammalato sopra una sedia, e sostenuto opportu¬ 
namente il capo da un Assistente, egli fece un’incisione, la 
quale incominciando dalla parte superiore della commisura de¬ 
stra delle labbra e salendo alquanto in su per la guancia , isolò 
la piccola porzione del labbro superiore contaminata, ed il tu¬ 
bercolo sopra mentovato esistente nella guancia ; rivolto quindi 
il bistorino alF ingiù , lece un secondo taglio, il quale, princi¬ 
piando dall’estremità esterna della già fatta incisione, si pro¬ 
lungò verticalmente all’ingiù sino alquanto sotto il piano del 
margine superiore della cartilagine tiroidea. Dopo queste due 
praticò una terza incisione, la quale, principiando nella comtnis- 
sura sinistra delle labbra, si prolungò pure verticalmente sino 
al livello dell' estremità inferiore del taglio verticale destro; 
diseccò quindi dall' alto al basso sino alla sua base il lembo 
regolarmente quadrato nella sua parte superiore, che ne ri¬ 
sultò : allacciò tre arteriuzze , e recise con due colpi di for¬ 
bici tutta la parte contaminata con taglio alquanto obliquo dal- 
1 ’ alto e dalla parte destra , al basso ed alla parte sinistra , 
così che l’angolo destro del latosuperioredellemborimanes.se 
alquanto più lungo ed ampio per meglio adattarsi ed .‘em¬ 
piere il vano della guancia destra , superstite alla perdita di 
sostanza in essa dal taglio indotta. Asciugata poscia la ferita, 
iuchiuato il capo e tirato dolcemente all’ insù il lembo lo si 
adattò ben bene ai lati della ferita in tutta la sua estensione, 
e vi si mantenne fisso colla sutura attorcigliala, fatta con quattro 
aghi per la parte destra , ed altrettanti per la parte sinistra. 
Si frapposero di poi filaccica tra il labbro artificiale, le guan- 
cie , e le gengive per impedirne la mntna aderenza. Si riempì 
il vano sottomentale con batuffoli di filaccica: si coprì il tutto 
con una semplice compressa, si contenne colla fasciatura, detta 
mentoniera , e si diede al capo una positura inclinata in avanti 
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Welle prime cinque ore dall' operazione fuvvi un po' di ge¬ 
mitio sanguigno Ira il labbro e le gengive , il quale si 
arrestò cou una dolce pressione fatta coi diti. Poca pochis¬ 
sima fu la reazione traumatica sì locale che generale : si 
ebbe cura ne’ sei primi giorni dall’ operazione di cangiare 
sovente le filaccica frapposte tra il labbro e le gengive, e l’ap¬ 
parecchio contentivo superficiale , come quelli che tosto veni¬ 
vano imbrattati dalla saliva; si nutrì l’operato con solo brodo 
sciocco, e si dissetò con acqua zuccherata. Al sesto giorno si 
levarono via i tre aghi inferiori di ambe le parti. All’ ottavo 
i due superiori, lasciando ancora in sito il refe, e le listarelle 
empiasticbe tra sè agglutinate. Al decimo giorno si tolsero 
quello e queste, ed osservammo con soddisfazione essere ovun¬ 
que succeduta una solida riunione , salvo verso la commis- 
sura sinistra dove aveva avuto luogo una leggiera sdrucitura 
del margine della ferita con un piccolo addentrato che rimase 
compiuto a misura , che essa cicatrizzò. 

Lussureggiavano le carni sul margine libero del labbro; furono 
perciò toccate col nitrato di argento due volte, cioè nel de- 
cimoterzo e decimoquinto giorno dall'operazione, e ciò bastò 
per avviare quella soluzione di continuità a cicatrice. Tant’è: 
diciannove giorni dopo l’operazione, il Langiardi già ristorato 
nelle forze per Patimento nutriente che da dieci giorni gli era 
stato permesso, libero da ogni incomodo, e con poca defor¬ 
mità, uscì lieto e riconoscente dell’Ospedale. Il nuovo. labbro 
si combacia esattamente col labbro superiore, se non che, è 
superfluo il dirlo, esso rimane immobile. 
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Rendiconto delie malattie di medicina curale tiel Generando 
Spedale Maggiore della Sacra Religione , ed Ordine Mi¬ 
litare , de' Santi Maurizio e Lazzaro , durante il 1 833 , 
dai DD. Bertini e Serena Medici Ordinaria Torino 1834. 

1 

Premevo un cenno sulle vicende atmosferiche dell 1 anno 
1 833 si annunzia che il numero degli infermi ricoverati nelle 
sale mediche dell’ospedale ascese alla cifra di 71 5 , di cui 
soccombettero 25 ; la mortalità fu adunque minore del 3 i|2; 
si aggiunga ancora che 7 individui entrarono in una condi¬ 
zione conclamata , come appare dalle riferite necroscopie. 

Servono di corredo a questo lavoro varii quadri cioè, i.° le 
osservazioni meteorologiche; 2. 0 la classificazione delle malattie 
Traile quali maggiormente figurano le bronchiti ( 116), le feb¬ 
brireumatiche (100); le pleuriti ( 58 ); 3 .° stato numerico degl’in¬ 
fermi giusta la loro età ; 4. 0 lo stato secondo le professioni ed 
i mestieri; 5 .° necrologia a tenore delle professioni ... I due 
ultimi specchii sono al sommo imporlanti : se essi ( come ab¬ 
biati! ragione di sperarlo , massime osservando le antece¬ 
denti simili elucubrazioni del Chiarissimo D. Bertini ) fossero 
proseguiti per la serie di qualche anno , porgerebbero ottimi 
elementi alla compilazione della medica statistica di Torino. 

Ragguaglio delle principali malattie 4 curate dal D. Collegiata 
Giorgio Andrea Garbiglietti nella sezione di Chirur¬ 
gia del Venerando Spedale della Sacra Religione , ed Or¬ 
dine Militare dei Ss. Maurizio e Lazzaro , in due alterni 
trimestri dell" anno iS 33 ( Torino i 834 *)* 

Sono 166 le malattie trattate nei due indicati trimestri dal 
D. Garbiglietti : le ferite, le fratture, ed i flemmoni furono 
le più numerose. L’A. ne descrive il corso patologico , ove 


f 
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cT uopo convaloràndo coir autopsia fa stabilita diagnosi , e la 
ad oprata terapeja. Si ebbe soltanto a compiangere la perdita 
di cinefile infermi, ma questi giacevano in tal miserabile con¬ 
dizione di organica compage , che a giusto titolo riputavansi 
insanabili. 

Protesta il D. Garbiglietti essere unico suo scopo quello 
di rendere nolo al pubblico i risultamenli ottenuti, per Io che 
espone semplicemente i fatti, senza pretese di ricercato stile , 
di speculative indagini , o di peregrina erudizione. 

Chiudono questo lavoro tre tavole litografiche fra cui di- 
stingnesi un apparecchio di estensione permanente proprio dell’ 
Autore, dal quale ne ebbe felicissimi risultati in casi di frattura 
complicata della gamba. 

Litotripsia in Torino\ 

Ci affrettiamo di annunciare che il sig. Dottore Collie* To¬ 
rinese , reduce dai suoi viaggi scientifici di Francia , e d’ In¬ 
ghilterra , ha alle io i|2 mattutine dei 16 settembre operato 
un certo G. David affetto da calcolo in vescica. L'abile, e gio¬ 
vine Operatore si servi con molta destrezza dell’ instrumento 
percussore di IIeurteloup, di tre linee , e malgrado Pestrema 
e rara durezza del calcolo, composto, si dice, di ossalato di calce, 
di un volume segnato a i 5 linee di periferia, esso venne tuttavia 
preso e stritolato in tre volte nello spazio di circa i 3 minuti, 
inchiusi anche quelli concessi al riposo. Il Pietrante interrogalo 
non si lagnava del menomo dolore, quantunque i colpi del mar¬ 
tello si succedessero piuttosto rapidi, e gagliardi: frantumato il 
calcolo , di cui ne uscirono varii pezzi Traile branche delPin- 

p 

strumento, i iuieruio discese dal letto di Heurteloop, e se ne 
entrò contento in un tepido bagno, accusandosi soltanto di un 
piccolo senso di stringimento al petto. 
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Assistevano a questa felice operazione, che è delle prime (i) 
con tal metodo eseguite in Italia, i Professori Crosetti , Gallo, 
Griffa , Pasero, Rossi cavaliere , Schiiva : i Dottori Batta¬ 
glia , Bellisio, Brofferto , Caffarelli , Crispo-Manunta , 
Cristin , De-Rolandis, Farina, Fiorito, Granetti, Operti, 
Rossi juoiore cavaliere, Trompeo. 

Cenno necrologico sul Professore G. A. Giobert. 

Fra gli infausti giorni del Piemonte, con noi segneranno i po¬ 
steri quello del 14 settembre, io cui alle due del mattino morì 
Gio. Antonio Giobert, Professore di Chimica generale ap¬ 
plicata alle arti nel Regio Ateneo di Torino, Direttore della 
classe fisico-matematica dell’Accademia delle Scienze, membro 
delle precipue dotte Società di Europa. 

Non è dato alla scarsità dei nostri mezzi Io esprimere con¬ 
venevolmente l'amaro cordoglio, dal quale vennero a buon ti¬ 
tolo compresi per sì irreparabile perdita gli amici deH’ilIuslre 
Estinto, e tutti coloro a cui preme il progresso delle umane 
cognizioni. Pur troppo ravvisano eglino essersi spenta in Gio¬ 
bert una di quelle sublimi intellettuali Potenze, delle quali 
altiera può gloriarsi I età che passa, memorabile non meno per 
i suoi gran uomini, che per gli strepitosi eventi da cui fu scossa. 


Stretti dal tempo, e dagli angusti limiti di queste effemeridi, 
non ci troviamo io grado di porgere un’adeguata idea dei tanti 



(1) Il Prof. Ri beri ha già eseguito otto volte la litotri - 
zia alla IIeurteloup , la prima addì i. Q di settembre, come 
fu già annunziato nel giornale di Milano , e le altre succi¬ 
si rumente , essendo presenti il D . Grillo sempre , sovente il 
Prof Demicuelis , una volta il Cavaliere Joubert Prof di 
Parigi , ed un altra i DD. Fontana , Fiorito , D ameri , 
Colla , Canonico , Ghersi , Crispo , oltre a molti Studenti. 
Il Prof. Baroni di Bologna V eseguì egli pure. 
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lavori, coi quali il GiobeW dei primi promosse in Italia le 
riforme chimiche, e con cui creando alle arti nuove risorse, 
queste applicò ai positivi bisogni dell’incivilimento, in tal modo 
aprendo alla nazionale industria ineusauribili fonti d’incognite 
ricchezze. 

Un rapido cenno biografico del Giobert, ed il semplice ed 
incompiuto catalogo deile opere da lui pubblicate, più di qua¬ 
lunque siasi frase, dimostreranno la giustizia del rammarico 
che flebilmente noi qui enunciamo. Altre penne sorgeranno 
intanto , senza dubbio di questa più felici, e capaci a tes¬ 
serne F istorici), e ben dovuto elogio. 

Nacque Giobert alti 28 di ottobre 1761 in Mongardino, 
villaggio che si erge sulle colline delFÀstigiana alla destra del 
Tanaro. 

Compite le secondarie scuole in Asti venne in Torino, e 
nella Farmacia Cauda attinse , e gustò i primi elementi della 
Chimica. Non favorito di beni di fortuna , senza Mecenati, da 
se solo il Giobert seppe progredire , ed allorché rifulsero in 
Europa i lavori dei Chimici suoi coetanei, egli si accinse a 
secondarne gli sforzi, e ad emularne il merito, acquistandosi 
cogli scritti che di mano in mano pubblicava una riputazione 
così bella da essere salutato dal Dandolo il Chimico d Italia . 

Ci duole di non poterlo seguire in tulle le fasi della virtuosa 
sua esistenza, sia quando attraeva a particolari lezioni il fiore 
della società Torinese, oppure quando spiegava dalla cattedra 
ad un’ avida numerosa udienza le più recondite combinazioni 
dei corpi : solo osserveremo che tanti pregi , e tanta scienza 
non potevano sfuggire al linceo sguardo di chi imperava , da 
cui chiesto in Parigi, vi riceveva onorifiche distinzioni, e veniva 
rimandato a presiedere alla scuola stabilita pella fabbricazione 
dell’ indigeno indago in Chieri. Per il qual argomento aveva 
Giobert guadagnalo il grande premio promesso al miglior la¬ 
voro iu proposilo. 


4 7 5 

Felicemente restituiti alla avita loro sede i Sabaudi Soit 
Tràini, la faina del Giobert avea percorso l'Europa, come ne 
ebbe una insigne prova nella dimanda che gli venne inoltrata 
da varii Ministri stranieri accreditali presso la Reai nostra Corte, 
di voler loro aprire un corso privato di chimica sia generale 
che applicata alle arti , cosa eh Egli eseguì con sommo loro 
soddisfacimento. 1/ energica sua attività proseguì poi tutta a 
consagrarsi ad assidui studii ; attendere quindi di nuovo all in¬ 
segnamento , risolvere problemi di Chimica, dirigere i lavori 
fisici della R. A. delle Scienze, e della Società Agraria, pro¬ 
movere ogni specie di utili invenzioni , istruire gli artieri capi 
delle officine delle vetrarie, della majolica, delle concie, delle 
tintorie, delle cartiere, introdurre e coltivare rari e preziosi 
alberi, od arboscelli, isolarsi durante i calori estivi nella sua 
solitudine di Mirafiori per ivi scrivere importanti memorie, 
onde reduce poi alla Capitale più alacreineute riprendere le 
consuete occupazioni, tale si fu l’impiego dei giorni di Gio¬ 
bert in questo ultimo periodo della vitale sua carriera. 

Tra le private sue relazioni di officio, si distingue in ispecie 
quella diretta ad abbellire Torino con un nuovo mezzo d illu¬ 
minazione a gas. 

Provvisto di una straordinaria memoria, subitosi rammen¬ 
tava delle menome emergenze, e di tutto ciò che lesse nelle 
lunghe sue veglie , e munito di acutissimo ingegno in un atti¬ 
mo colpiva 1’ arcano di qualsisiasi naturale fenomeno, da lui 
sempre analizzato nell’ interesse delle scienze , e del pubblico. 

Ma la salute del Giobert da più anni era molestata da varii 
incomodi, e principalmente da febbri periodiche: sorsero in se¬ 
guito^ sconcerti all’ epale i quali s* irradiarono al tubo gastro- 
enterico, dispesia, vomiti, diarrea, disfagia, e marasmo furono 
le patologiche gradazioni che alla fin fine lo spinsero ai fatale 
avello. Le facoltà intellettuali rimasero ferme, integre, e chiare 
sino a!!’ estremo suo alito. 
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Era Giobert di costituzione robusta, alto di statura con uri 
capo piuttosto ampio: sotto un apparente cipiglio sfolgoravano 
due pupille che sembravano scendere a scandagliare i più pro¬ 
fondi recessi del cuore. 

Un busto, tre anni sono, eseguito dal giovine artista L. Cium, 
è P unico ritratto che ci resta , e che ci rappresenta fedelmente 
le venerate sue sembianze. 

Parlava tardi, e quieto, e volontieri si abbandonava ad eru¬ 
dite digressioni che sempre chiarivano la vastità della sua dot¬ 
trina. Di modi schietti e tronchi possedeva una cortesia re¬ 
lativa , la quale gli era tutta propria, e per cui non uscivano 
mai parole dalle sue labbra che putissero di adulazione, o di 
piacenleria. 

CATALOGO 

DELLE OPERE E MEMORIE STAMPATE DAL GlOBERT. 

Examen chimique de la doctrine du phlogistique , et de la 
doctrine dés pneumalistes par rapport à la nature de l'eau 

( *79 3 )- 

ltecherch.es sur les acides phosphorique et prusslque , et fal¬ 
cali phogistiqué ( 1790). 

Osservazioni jilosofico-botaniche intorno ad una nuova specie 
di rosa. 

Ricerche intorno alla struttura , ed alla chimica composi¬ 
zióne della corteccia degli alberi , comparativamente a 
quella delle piante tigliose . 

Dell aratro degli antichi paragonalo colf aratro piemontese. 
Osservazioni sopra qualche fenomeno elettrico , che si mani¬ 
festa pendente V infuocanienlo del platino spugnoso pro¬ 
dotto dal gaz idrogeno. 

Analyse de feau de S.le Barbe . 
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Recherches sur la teinture dcs fils de colons et des lolles. 

Découverle d'une li(/ueur qui détruit toutes les couleurs vé- 
gétales . 

Sur Vanimalisalion des substances végétales pour les dispo - 

ser à recevoir quelque couleur quelles ne peuvent rece - 
voir autrement . 

Sur le llanchissage des soies . 

Sur ime nouvelie mélhode de tanner les cuirs en très-peu 
de tems • 

Sur la décornposition du sulphate , et du muriate de sonde eie . 
«Swr la cause de la couleur verte dans les végétaux . 
Examen comparé de la noix de galle du Piémont , et de 
celle du lévanL 


Sur Yusage des argilles dans le bianchissement des loiles, et 

sur Vutilité des mémes argilles dans Vart des niirairies 
artijicielles. 

Examen des différentes méthodes de bianchir , et de décrasser 
la soie . 

Sur la nature des différentes porcelaines. 

Action de Véléclromoteur sur les diverses Solutions , et tein - 
tures . 


Autres expériences failes avec Véléclromoteur . 

Observations sur la propagation du calorique. 

Existence de la slronliane sulphatée en Piémont . 

Sur la magnèsie native de Bandissero. 

Sur Vemploi de la magnèsie dans les arls. 

Sur différentes apparences de couleurs dans la fumèe d'une 
cheminée. 


Idees sur la decomposilion de l eau par le fluide galvanujue * 
Observations sur le tannia qui se présente isolé en forme 
de gomme , en tubercules sur le chène de dix à douze 
ans, coupé en avril dans les collines de Cinsano. 
Recherches sur la proporlion dans les principes primitifs 
des végétaux à différentes époques dè leur dge . 
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Recherches sur VélaL dans lei]uni l'indico se troupe duns 
les plantes indigofères, 

Recherches sur l'action (/uè le fluide galvanique exerce sur 
différens fluides aériformes. 

Essai sur la combinaison de Voxygène aree Incide sulphu- 
rique , et sur quelques propriélés économiques de l acide 

sulphurique oxygèné. 

Sur les proportions dans des principes primitifs des végé- 
taux. 

Voute surla manière /font s opere la décomposition de Veau 
par le fluide galvanique. 

Observalions physiques sur le phosphorisme du tartre vi- 
Ir iole. 

Esperienze relative alla qualità , e quantità del pane. 

Sur la manière de praliquer , et de faire pàlurer le bled. 
Sassio chimico-economico sopra i mezzi i più utili per mi- 

uO ^ •in • 

gliorare i nostri vini, con alcune ricerche intorno all aria 
fissa. 

Traile sur le paslel, et l’extraclion de son indigo , Parts 18 1 3 . 
L’Arte dicavare ogni sorta di macchia dalle stoffe di lana, 
seta, filo , cotone , e dalla carta, col mezzo di ripristinare 

le antiche scritture. 

Osservazioni sopra la scorza della Robinia pseudo-acacia , 

1831. 

Essai sur la combinaison de Voxygène avec Vacide sulphu- 
rique ,1791. 

Expérience chimique sur les différens corps marins fiossi- 
les , 17 88. 

Des eaux sulphureuses et thérmales de Vuudier, mnccxcui. 
Turili . 

Dissertazione sopra il quesito: Verificare coi piu accertali 
mezzi chimici , se V acqua sia un corpo composto di di¬ 
verse arie, come oggi pensano alcuni moderni fisico-chi- 
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mici, oppure sia un vero elemento semplice , come si è 
universalmente creduto per lo passato : presentata al con¬ 
corso del mdccxci , coronata dalla li. Accademia di Man- 
tova. 

Istruzioni elementari di agricoltura del sig. Adamo Fabroni , 

arricchite di utili osservazioni da Gio\ Antonio Gìobert , 
Torino 1791. 

Ricerche chimiche , ed agronomiche intorno agli ingrassi, ed 
a9 terreni fatte per determinare « quali siano i mezzi 
» i più facilini più sicuri, ed i più economici per sup- 
» plire al difetto degli ingrassi adattati alla diversa na¬ 
to tura delle terre in Piemonte » voi . 2 : opera che quan¬ 
tunque scritta avanti le nuove scoperte chimiche del La¬ 
voisier è sempre classica , ed ha il merito di essere delle 
prime che uscirono alla luce sovra sì importante soggetto. 

Della fermentazione vinosa. Primo lavoro pubblicato dalVA • 

Del sovescio , e nuovo sistema di cultura fertilizzante senza 
dispendio di concio. 

Del sovescio 9 lettere 6 dilucidative : al Conte Verri. 

Giornale scientifico 9 letterario , e delle arti : di una So¬ 
cietà filosofica, raccolto e posto in ordine da G. A . Gio- 
bert, e D. Carlo Giulio Michelolti ecc. , 1789 , in cui 
specialmente del Gìobert si leggono i seguenti articoli : 

Sulla memoria del Cav. Soycourt sul calore latente , e su 
alcuni enormi , e incogniti difetti dei termometri . 

Della marna , e di alcuni altri fòssili alti ad ingrassare 
il terreno. 

Esame di alcuni sperimenti del D. Pryestlei dai quali la 
fallacia ne deduce della teoria del Lavoisier , e la verità 
della dottrina di Stbal intorno al fiogisto . 

Istruzione sopra la miglior maniera di preparare , e dis¬ 
porre il filo che si vuol imbiancare. 

Sopra V elettricità negativa . 
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Saggio sopra V imbiancamento delle tele. 

Sulla fosforei!à dei sali. 

SulV alcali flogisticato . 

Risultalo di alcune sperienze ed osservazioni sulle sostanze 
oliose. 

Annali di economia rurale e domestica , ossia raccolta di 
memorie spettanti all'* agricoltura ecc. , dedicati alla pa¬ 
tria , 1789* 

Olire ad un* infinità di rapporti , e di lavori che ebbe co¬ 
muni con Bckiva , Giulio , Rossi, Vàssali-Eandi , e con al¬ 
tre notabilità scientifiche del Paese, lascia Giobert molli rari 
manoscritti, che speriamo di veder fatti di pubblico diritto , 
fra cui segnatamente le Lezioni sugli elementi di Chimica 
generale applicala alle arti ; e Vistoria del nitro , della poi - 
vere , e dei cannoni : opera intorno alla quale con predile¬ 
zione da varii anni si occupava , e che, ricca della più estesa 
dottrina , chiaramente dimostra la remota epoca a cui si deve 
fissare la prima loro origine. 

De-Rolandis. 

Annunzio della morte del Professore Chiesa . 

Alla luttuosa perdita del P. Giobert ne duole di aver ad 
aggiungere la recentissima fatta quest’oggi dalla R, Università, 
dal Maestrato del Protomedicato , e da una numerosa distinta 
Clientela del Cb. P. di Medicina teorico-pratica G. B. Chiesa, 
Capo del Maestrato anzidetto. Medico Clinico di molta dottrina, 
e di lunga esperienza : egli metteva in pratica i precetti dell’ 
arte salutare , io cui iniziava i tiro ni nell’ Ateneo, e siccome 
guadagnavasi l’afletto di questi, sapea conciliarsi la fiducia di 
coloro che lo sceglievano a loro Esculapio. Egli lascia onorala 
memoria del suo sapere , e del suo zelo per lo sollievo della 
travagliata umanità ( Gazzella Piemontese del 18 settembre . ). 
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Corrige. 


A pag. ^ 5 o , liti. 7. Laicara • leggi gora 

— » — 23 . aimnorbono — ammorbano 


V. Bertisi Consigliere della Facoltà Medica 5 
in assenza del signor Preside* 
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UMICA 


GIO. AHJTOMIO GIOBERT 


SONETTO 1.* 

Àlfin ti basta , coll’ acuto ingegno 
Ne* miei recessi penetrasti assai, 

La Chimica per te di nuovi rai 
S’ alzò vestita a più sublime segno. 

Or ti consola , nell’ Elisio regno 

Serto immortale al cria canuto avrai, 

D’ Italia il pianto a scorrere vedrai 
Sul monumento tuo glorioso , e degno. 

Del famoso Giobert al Ietto accanto 
Così proruppe, e pel feral decreto 
Natura anch’ essa si disciolse in pianto. 

I <»• * 

Allor fu inteso uni versai lamento 

D’ogni Accademia , d’ogni illustre ceto 5 

Italia, Italia il tuo Gioberti è spento! 


G. jB. MsljÀbsio 

di Carmagnola . 








Italia, Italia il tuo Gioberti è spenta, 

Grida la faina , e il triste voi disserra , 

I)e’ Saggi il cerchio in ogni estranea terra 
Di duol s’ atteggia pel funesto evento. 

Là nell’ Eliso ad incontrarlo a cento 

S’ affollan L J ombre , che all’ obblio fan guerra ? 
Chi bacia in viso 9 e chi per mano afferra 
Quel grande Scrutator d’ ogni elemento. 

Eternitade alfin tutta raggiante , 

Del Subalpino’suol tra i figli illustri 
Lo guida fra delizie, e amene piante, 

Ciuge d’alloro quelle dotte chiome , 

Che sempre si baguar di stille industri, 

E incide ne' suoi cedri il caro Nome. 

Idem . 


Con permissione. 


H.° S9. Amo Decimoterz® Novembre iSS^. 
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Sui nervi e sulla struttura dell'iride relativi all"antagonismo 
nervoso : Riflessioni di L. P. Fario Medico -Oculista Ve¬ 
neziano ; e risposta alle medesime di C. F, Belljngeri. 


Ì_a origine de ? nervi cigliari dal terzo e quinto pajo, e la loro 
influenza sui movimenti di contrazione, e di rilassamento del-' 
Firide fecero pensare al nostro illustre Belligeri, che anche 
ce’ fenomeni , che presenta questa membrana potevasi trovare 
un argomento favorevole alla dottrina dell’antagonismo nervoso. 
Invitò pertanto i cultori delle mediche discipline a fare scopo 
di loro ricerche questa importante questione anatomico-fisiologica. 

Alla chiamata di Bellingeri primo rispose il Doti. Fario 
con una preziosa, e ragionata memoria da lui inserita nell An¬ 
tologia medica di Brera, e negli Annali di Omodei. lì siccome 
in essa viene combattuta 1’ esistenza deirantagouismo nervoso., 
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così vi fece succedere il nostro concittadino una breve risposta 
iusenta eziandio negli Annali dell 1 Omodei. 

Stimiamo far cosa grata ai leggitori di questo giornale col 
dare un breve estratto di ambi i lavori; dei quali l’importanza 
per l’avanzamento della fisiologia dell’ occhio verrà da ognuno 
facilmente ravvisata, ed apprezzata. 

Il Fario adunque ammette la duplice provenienza dei nervi 
formanti il ganglio ottalniieo. Passando indi a discorrere di 
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quegli ammali, che si dicono godere del movimento volontario 
dell’ iride, soggiunge sembrargli tuttora alquanto dubbiosa tal 
cosa ; poiché avvertendo come dal terzo pajo diramansi nervi alla 
maggior parte de’rnuscoli degli occhi, e dalForigine medesima 
vengono i nervi cigiiari, così sospetta che i movimenti deiriride, 
che si dicono volontari nel pappagallo, nella civetta avvengano 
o per soia legge di simpatia, oppure perchè i nervi cigiiari dei¬ 
riride in questi animali sono della medesima natura di quelli 
del bulbo. Un'altra considerazione aggiunge ed è, che in questi 
animali i nervi cigiiari partono dal ramo superiore del terzo 
pajo, dal quale ramo eziandio vengono i filamenti , che si di¬ 
stribuiscono al retto superiore, ed alfobbliquo maggiore, perciò 
nel muovere, che fanno questi animali l’occhio all’insù, e nel- 
l’alzar la palpebra ponno trarre in comunion di moto l’iride. 

Me viene quindi, che non esiste menomamente una duplice 
serie di nervi a diligere l’antagonismo dell' iride, e ciò è di¬ 
mostrato dalfanatomia, poiché il ganglio oltalinico è di strut¬ 
tura costretta, e tenace a vedersi; tale si mantiene sotto il 
coltello anatomico, e sottoposto anche a protratta macerazione 
non offre alcun segno di iucrocicchiamento tra filo e filo. Ta¬ 
lora un filamento del quinto, prima che il ramo di questi entri 
nel ganglio, si parte e si congiunge più sotto con un filamento 
vegnente dal ganglio medesimo, formando così un piccolo colpo 
gangliare , dal quale deriva il così detto cigliar supcriore , ed 
è questa runica aberrazione di struttura del ganglio ottalmico. 


483 

Queste ed altre anatomiche circostanze ben considerate, ne 
deduce il Fabio che i nervi vegnenti dal ganglio otlalmico non 
si possono ragionevolmente dividere in cerebrali, e cereheliosi 
ma debbonsi tutti piuttosto tenere quali nervi gangliari presie¬ 
denti alle funzioni di sensitività, e di organizzazione ed ai mo¬ 
vimenti di istinto. 

Intraprese quindi sperimenti onde vieppiù rischiarar questa 
verità. Cita Mayo che tagliato il terzo pajo nei piccioni vide dila¬ 
tarsi la pupilla, ossia rilassarsi l’iride, e ne dedusse presiedere il 
motor comune alla dilatazione deli’ iride, intorno a che sem¬ 
bra al b.mio che più esatto corollario ne avrebbe dedotto il 
Mayo, dicendo che il taglio del terzo pajo rende paralitico il 
ganglio oltalroico, poscia i nervi cigliali. Nega poi al Mayo che 
il taglio del quinto non influisca sui moti dell’ iride , poiché 
deve aver il medesimo effetto di quello del terzo. Nega pure 
al Magendie che li taglio de! quinto pajo produca De’ conigli 
stringimento di pupilla, poiché egli non potè ottenere ue’coni- 
g!i questo fenomeno dopo questo taglio. 

Ci avverte quindi V A. della somma cautela con la quale 
debbonsi le osservazioni istituire , e trarne eorollarj fisiologici; 
poiché certo negli animali sottoposti alle medesime, che sco¬ 
vano in una condizione spasmodica universale del sistema ner¬ 
voso, si hanno spesso movimenti da non confondersi con quelli 
che eccita il taglio, o la lesione di qualche nervo, del quale 
si esplora la funzione. A questa confusione attribuisce molte 
Ira le meraviglie fisiologiche, che si vendono nei libri stranieri 
le quali taluni troppo corrivi alle novità credono ciecamente 
« per ciò solo, son sue parole, che ci vengono d’oltremonte 
» chè molto gloriandosi nello sputar che fanno erudizione 
» d un bel nome esotico, trovano sempre ne'nostri libri, e dire] 

» quasi nella nostra natura le ambagi, e la mediocrità del 
» pedante ». 

Mayo adunque e Mageivdie videro seguire la dilatazione della 
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pupilla al taglio, quegli '!el terzo, questi del quieto pajo, il 
che prova, che ad una medesima funzione concorrono questi 
due nervi allorché vanno a formare il ganglio ottalmico. Lo 
stringimento della pupilla , che Dupuy vide prodursi dietro il 
taglio del ganglio gutturale de’cavalli, Petit in quello dell’inter- 
costale ne 1 cani , Molinelli e Bruiva dietro legatura del pneu- 
mogastrico, ricevono spiegazione dalle propagini nervose di que¬ 
sti 5 le quali con altre del terzo e quinto pajo congiunte, traggono 
in consenso gli organi sottoposti all'influenza di questi ultimi. 

Dimostra quindi erronea l’opinione di Magendie, che i nervi 
cigliari detonigli sono unicamente dal terzo pajo formati, poiché 
in questi animali alcuni filamenti del quinto formano coi nervi 
cigliali del terzo inviluppi gangliari , per mezzo dei quali il 
terzo, ed il quinto intimamente si uniscono. 

Nemmeno il nostro A. trova un argomento dimostrante Tan- 
tagonismo nella struttura dell’ iride , poiché questa non esser 
muscolare è dimostralo dalla macerazione , e dalle injezioni , 
inoltre da) raziocinio. E per verità sarebbe d uopo ammettere 
nell’iride due ordini di fibre, altre veguenti dal legamento ci¬ 
gliare e finienti nel margine mobile della pupilla, altre circo¬ 
lari. Le prime trovando il Foro punto di appoggio nel lega¬ 
mento cigliare, quando si contraggono, dilaterebbero la pupilla, 
le altre ove la stringessero lascierebbero nelTiride veder qualche 
corru°amenlo . il che V osservazione dimostra non succedere ; 
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nè quand’ anco queste fibre esistessero, potrebbe dalla loro 
contrazione venir ristretta la pupilla , giacché nel legamento 
cigliare eziandio sarebbe forza cercare il loro punto d’appoggio, 
quindi la loro contrazione produrrebbe piuttosto di latazione, che 
stringimento di pupilla. Pertanto nè anco dalla supposta indole 
muscolare dell’ iride può 1 antagonismo nervoso dimostrarsi. 

Passando quindi a discorrere 1 A. della più vera struttura, 
dell’ iride ci dice esser un tessuto vascolare, il quale secondo 
che di sangue, o si riempie, o si vuota, produce stringimento 
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o dilatazione di pupilla. E questo vuotamente o turgescenza di 
sangue avviene per lo più sotto il difetto, o Fazione della luce. 

La struttura vascolare dell'iride è dimostrata da quanto nelle 
coroitidi si osserva, le quali appunto per lo più sono accompa¬ 
gnate dalla midriasi, perchè la flogosi della coroide intercetta 
1 afflusso sanguigno all'iride. Quindi si spiega come per conni- 
nicazioue nervosa tra i visceri del basso ventre, e la coroide, 
nelle affezioni di quelli succeda midriasi, dietro l'ingorgo san¬ 
guigno della coroide. Così pure nella Terminazione non già i 
nervi deir iride, ma quelli della coroide affetti, dan luogo a 
midriasi. E adunque iudispeusabile che nella diagnosi, e pro¬ 
gnosi delle malattie, non che nelle deduzioni fisiologiche, che 
in esse si traggono dalla midriasi, avverta il medico ai due , 
dirò così, fattori della medesima, vale a dire all’azione de’nervi 
dell’ iride, ed allo stato della coroidea. 

]Nè dallo stringersi della pupilla dietro spasmi o contrazioni 
muscolari, si può conchiudere favorevolmente all’ antagonismo 
delPiride , poiché talor succede che la contrazione de’muscoli 
del collo producendo turgescenza nella coroidea, anzi ristrin¬ 
gimento di pupilla che midriasi ne avvenga. 

Nell’occhio poi non esistono contemporanei i moti di addu¬ 
zione, e di abduzione ; l’occhio non muovesi mai alPunissono 
del compagno se non ne! guardar dirimpetto, la contemporanea 
abduzione non può aver luogo che negli straboni. 

Se il retto esterno trarrà a se il globo delP occhio sinistro 
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al sesto pajo si dovrà P abduzione , e siccome l’occhio destro 
seguirà la direzione del sinistro, in esso P adduzione verrà fatta 
dal nervo del 3.° pajo: dunque in questo caso e adduzione e 
abduzione verran fatte da nervi ambi di origine cerebrale (ì). 


(r) Si vedrà nella risposta del Bellingeri come possa 
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/ 




Queste cose premesse , espone FA. alcune sperienze da htì 
intraprese sui piccioni, dalle quali risulta succedere la dila¬ 
tazione della pupilla dietro il taglio del terzo e del quinto 
pajo, dilatazione più evidente tagliato l’ottico; accadere strin¬ 
gimento di pupilla specialmente quando l’iride viene irritata , 
questo non aver mai veduto prodursi, siccome dicono essere 
loro avvenuto Mayo, e Magendie dietro il taglio del 3.° e del 
5.° pajo. Infine aver osservalo dal taglio dell’ottico di un occhio 
mrdriasi nell’opposto. Qualunque irritazione,anche con un pen¬ 
nello imbevuto di aceto fatta nelle origini de’ nervi cerebrali, 
che vanno all’occhio, non produsse mai stringimento di pupilla. 

Ed ecco in iscorcio il più che ci fu possibile, senza nuocere 
alla chiarezza ed ordine delle idee, quello che stimammo ne¬ 
cessario di comunicar ai nostri lettori delle ricerche del FarIo, 
ricerche che ci debbono altamente interessare, perchè s’aggirano 
intorno ad una dottrina nata tra noi, e che noi più davvicino 
abbiamo debito di studiare, onde non ci si apponga la taccia 
purtroppo ragionevole per molti italiani, di lasciar tra noi ne¬ 
gletto il frutto di lunghe veglie e di faticosi studi , per seguir 
ciecamente ogni diceria straniera. 

Nella sovraccennata risposta alle sin qui esposte riflessioni 
del Fìrio, il Belligeri comincia a trattar la questione se ve¬ 
ramente dal prodursi midriasi dietro il taglio del quinto ne 
risulti , che questo nervo è motor diretto dell" 1 iride ; accenna 
la proposizione generale di Desmocltins , che asserisce negli uc¬ 
celli ricevere l’ iride unicamente nervi dal 3. p pajo; perciò il 
nostro A. avrebbe desiderato, che il Fario nel riferir il con- 

rario dei piccioni ne avesse premessa un’esatta descrizione a- 

* 

i ■■ „ ■■■■■■ — ■■■ ■■ - . — ■ ■■■ ■ ■ ■■ ■ ■ ■ i ' . . . . - ■ 

questo fai lo conciliarsi colla dottrina dell 9 antagonismo con¬ 
cedendo con sommi anatomici duplice origine cerebrale cioè 
t cerebellosa ai fili componenti il 3.° pnjo . 
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natomica. Onde riconoscere se nei piccioni l’iride è provvista 
di nervi soltanto dal terzo, ed unitamente anche dal quinto pajo. 

E per verità diverse sono le deduzioni che se ne trarranno 
secondochè V iride de’ piccioni riceve nervi soltanto dal 3 % ° 5 
oppure anco dal 5.° pajo. 

]\el primo caso il taglio del quinto produrrebbe miariasi per 
simpatia, nel modo medesimo che la cagiona la sezion dell'ot¬ 
tico. Nel secondo caso poi nemmeno si potrebbe dedurre Fin- 
fluenza diretta del quinto sui moti dell iride, poiché siccome 
questo nervo presiede alla sensibilità organica deiriride, e ne 
dirige le funzioni, e simpatie organiche, così la roidriasi, che, 
taglialo il medesimo, ne segue, potrebbe dipendere o dalla 
distrutta sensibilità dell' iride medesima, o dal di lei cam¬ 
biato modo di essere, o dairinlerrotta simpatia Ira [il nervo 
ottico e l’iride; 

Quindi con quel candore tutto proprio del vero saggio, del 
quale gli studii han per unico scopò la verità , conviene il N. 
A., che la teoria dell antagonismo nervoso dell iride, in tale 
senso verrebbe a cadere , se veramente dietro il taglio del quinto 
succedesse midriasi sugli animali, ne’ quali l‘iride riceve i suoi 
nervi dal terzo e dal quinto pajo. 

Osserva però , che Mageivdie vide nascer miosi nei conigli 
dietro il taglio del quinto pajo, il quale, siccome Fario me¬ 
desimo dimostrò contro Mageivdie, e Desmooliiys, fornisce di 
nervi Y iride anche nei conigli , ne verrebbe adunque che 
il taglio di esso quinto sarebbe motore per se , producendo 
miosi; e siccome è la di lui origine cerebellosa, siccome in 
massima parte cerebrale è quella del terzo, così sarebbe evi¬ 
dente r antagonismo nervoso nell'iride, il che eziandio con¬ 
fermano le sovra enunciate sperieuze di Dcpuy, e Petit, in 
quanto che il nervo intercostale comunica col ramo nasale del 
quinto pajo , e quindi si comprende come tagliato V interco¬ 
stale si produca la miosi. 
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Ma quand’anche fosse vero che negli animali, dei quali Fi- 
ride riceve filamenti nervosi vegnenti dal terzo e dal quinto 
uniti assieme avviene rnidriasi dietro il taglio del quinto, potrebbe 
ancor succedere F antagonismo tra i diversi fili del terzo pajo 
medesimo, il quale, siccome Malacarne, Paletta e Rolando 
dimostrarono, ha duplice origine cerebrale, e cerefcellosa ? 
poiché i nervi accessorj del terzo pajo descritti dal Malacarne 
nascono dai pedoncoli superiori del cervelietto. 

Stimiamo di qui riferire per intiero un paragrafo omesso per 
isbà giro negli Annali di Omodei , e comunicatoci gentilmente 
dall’ A., esso è il seguente : 

k Ritenuto essere soltanto il terzo pajo, che almeno in al- 
» cuni uccelli si distribuisce all’ iride, e non formando esso al- 
» cun ganglio prima di dare i nervi cigliari, ben si comprende 
» che il movimento dell’ iride esser può volontario negli uc- 
» celli come è pure volontario nello raje, il qual fenomeno fu 
» già da Sprengel attribuito alla mancanza del ganglio cigliare 
» in simili animali ( Instit» med. tom. a, pag. 35* ). Se è vo- 

» lontano il movimento dell" iride in detti animali havvi una 
» gran ragione di credere che esistano vere fibre muscolari 
» nell’ iride, non potendosi spiegare un movimento volontario 
» senza il concorso di fibre muscolari ». 

Avverte poscia il nostro A. come non solo in certi animali, 
ma nell’uomo stesso sian talora volontari i movimenti dell’iride, 
e ricorda l’esempio del cel. Fontana (i). Sembra che debbasi 
riporre la cagione di questa anomalia fisiologica , o nell' esser 
talora il ganglio ottalmico formato , siccome sommi anatomici 
dimostrarono, da! solo terzo pajo, o nella mancanza del ganglio 
ottalmico medesimo. Se si potesse accertare la coincidenza del 

(i) Uno dei Collaboratori di questo Giornale gode eziandio 
di tale facoltà* 



mancare il ganglio otlalmico , colP esser volontari i moti del¬ 
l'iride, parrebbe dimostrato che i gangli composti rendono in¬ 
volontari i movimenti delle parti , che da essi soli ricevono 
nervi. 

Termina i’ A. col far plauso alle fatiche del Fatuo, di cui 

♦ 

promette ripetere le esperienze , le quali non dubitiamo non 
siano per arrecare e maggior luce per la fisiologia delFocchio, 
ed incremento di rinomanza al nome già sì chiaro del Bel- 

LIIfGERI* 

Demaru. 

Storia di apoplessia spinale e quindi cerebrale : del D . Sj~ 

chero Prof, nella R . Università di Sassari ( Art. 2. 0 ). 

Epicrisi. 

Dal sinqui detto, ed osservato, chiaro ne apparisce, due 
essere state le malattie di forma apopletica , che assalirono la 
nostra ammalata , la spinale cioè , e la cerebrale , a cui per 
maggior calamità si accoppiò F aracnoitide cerebrale. Propo¬ 
nendoci noi di rischiarare, per quanto potremo, la diagnosi 
della prima , ci accingiamo a darne un cenno, ed a parago¬ 
narla quindi colla seconda, ventilando parimenti la questione, 
se questa da quella sia derivata , ovvero riconoscesse altra ca¬ 
gione. 

Sin dalla prima epoca della medicina si conobbe, le lesioni 
del midollo spinale determinare V abolizione del senso , e del 
moto in uno o più membri del corpo ( 12 ). Tagliando Galero 
negli animali lo spinai midollo alla parte superiore del dorso , 
vidde la paralisi delle parti inferiori alla sezione , cosicché 
qual altro cervello ebbe a considerarlo , adducendo poscia in 

( 12 ) Hippocratis coac. prcenol ,— De ariiculis eie. 
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mezzo l'opinione di Prassagora e Postonico , che il cervello 
aveano quale appendice di questo (i3). Siffatto sperimento 
▼enne ripetuto da Riolano, da Federico Eofoianno, e da tanti 
altri. Il dottissimo Boheraàve due osservazioni ci lasciò , una 
di paralisi delle estremità inferiori con perdita delle feci , e 
delle orine in seguito a frattura delle vertebre lombari presso 
Posso sacro; l’altra di paralisi di tutte le membra per rottura 
delle vertebre cervicali , rimanendo tuttavia libere la respira¬ 
tone , la loquela e le funzioni mentali, benehzio , che durò 
per poche ore, essendovi ben tosto succeduta la morie; era vi 
in questo cadavere spandimelo di sangue nello speco verte¬ 
brale, che pel quarto ventricolo aveva penetrato sino nella ca¬ 
vità deP cranio; conchiude quindi l’esimio Clinico, doversi 
qaesta specie parapoplessia chiamare , o meglio ancora apo¬ 
plessia di tutto il corpo, eccettuato il capo (14). Parecchi 
esempii di spandimelo sanguigno nel canale vertebrale leggonsi 
presso Morgagni (i5) , ma in tutti compìicavasi 1’ apoplessia 
cerebrale, nè fa al nostro caso ciuant’ e^li lasciò scritto intorno 

7 I o 

alla lussazione delle vertebre (ió ; . Mancano di osservazioni ri¬ 
guardanti questo argomento Lieutaud , Baillie e Conradi , e 
ben puossi asseverare , che lo studio delle malattie di questo 
tanto essenziale centro nervoso rimase per molto tempo negletto: 
almeno sino a che i medici vi furono esortati dal celebre Gian 
Pietro Frank (i 7) , e nel tempo stesso i successivi lavori di 

(1 3 ) De usu partium lib. XII . Vedi pure Ealier physiolog • 
torti. IV , pag. 54, 

(14) De morbis nervorum torri . //, png. 559. — Prcelecliort • 
accadem. toni. ///, pag . 160. 

(, 5 ) Op. cit. epist. Ili 2. — LX. 4 « 

(16) Op. cit . epist. LIV, 27, 

(17) De colunttice vertebralis in morbis dignilate Oraho. 
Ticini 1792. 
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molti insigni Anatomici e Fisiologi concorsero a dimostrare 
quanto impero esso eserciti nell 1 umana economia (18). Quindi 
codesto insigne Clinico vuole, sia distinta l’apoplessia cere¬ 
brale dalla spinale , poiché, die 1 egli , « certe sua cuivis ver- 

* tebrae apoplexia est , et paralysis, quousque propria domi- 

» 

» natur nervosa propagine, singulas sibi iuferiores ad vertebra? 
» extensa; et baud alia ratione naedullam spinalem, quani ce¬ 
to rebrum ipsum , morbus attonitus percutit (19): e due osser¬ 
vazioni ne racconta , le sole , che in sua pratica ebbe a ve¬ 
dere , cioè di una donna di mezz’età da prima epilettica, di¬ 
venuta poscia paraplegica ; e d’ una puerpera di venlotto anni, 
a cui per caduta sul collo mancarono il moto , ed il senso in 
tutto il corpo , conservando la favella , paraplegia questa, che 
dopo qualche tempo cangiossi iu emiplegia del destro lato (20). 
]Non isfuggì al sagace Burserio di dare un cenno della para¬ 
lisi spinale (21}, e 1 ’eruditissimo Giuseppe Fraine, parlando 
della paralisi (22), tre casi rapporta da esso lui osservati, nel 
primo dei quali trattavasi di un rachitico gobbo , e sifilitico, 
nel secondo pareva ne lossero stato cagione molte bastonate ri- 
cevule sul dorso , e nel terzo era la paraplegia sopravvenuta 
alla febbre liloidea: de’quali il primo ed il terzo furono con¬ 
dotti a quasi perfetta guarigione, ed il secondo morì, senza 
che sia stalo sparato il cadavere. Un posto nosologico assegnar 

1 

( 18 ) Huber, Mouro , Fretscher , Ludwig , Gale, ed in 
questi ultimi tempi Rolando , Rachetti , Olivier , Chaus - 
sier , Bellingeri , e tanti altri . 

(19) Epitome de curandis hominum morbis , tom. XI, p. 187 . 

(20) Op, e tom. cit. pag. 1 55 . 

(21) Vedi Institut . medicin. practictom. V, pog. 83 . 

(22) Praxeos medicae universae praecept . P. //, voi. lf r ì 
pag. 253 , e seg. 


▼noie all' apoplessia mielitica il benemerito Dottor Bergamas-* 
chi ( 23 ) , e prova il suo assunto primieramente con una storia 
di mielite, terminata in apoplessia, e chiarita dal ritrovamento 
di buona copia di nero sangue misto con linfa tra le membrane 
ed il midollo *, e poscia con ricordare : i.° V osservazione del 
signor Gaultier de Cìanbry concernente un uomo di sessant’un 
anno, nel quale, previo dolore lungo la spina, che da qual¬ 
che mese il molestava, manifestossi la paraplegia, ed in poche 
ore succedette la morte, essendosi rinvenuto nel cadavere, il mi¬ 
dollo spinale dall' osso sacro sino alla terza vertebra dorsale 
distrutto, e cangiato in una poltiglia di color di sangue, e più 
sopra i suoi vasi sanguigni injettatissimi: 2. 0 quella d’una fan¬ 
ciulla, la ([naie lagnandosi di doglie al capo, e al dorso, morì 
cinque giorni dopo in un accesso di convulsioni , e mostrò al 
Dottor Chevalier un abbondante versamento di sangue nel ca¬ 
nale vertebrale (24): 3 .° altro esempio, riferito da Virey, di 
una donna paraplegica, e che conservava le facoltà mentali, 
nel cui cadavere vidde effusione di sangue nella cavità della 


(z 3 ) Sulla mielitide slenica , pag. 54 , e seg. 

(24) Io porto opinione , che la cagion prossima della 
maggior parie delle malattie convulsive abbia sede nel mi¬ 
dollo spinale , e specialmente dipenda dall irritazione ( nel 
senso di Broussjis ) , 0 dalla Jlogosi più o meno grave dei 
suoi involucri ( vedi la nota 35 ) / e che ne sia il vero , 
posso assicurare i miei colleghi , che molle di queste malattie , 
tra cui non tengono ultimo luogo lo scelohrbe , l eclamsia 
puerorum , e parecchie altre conosciute sotto il vago titolo 
di epilessia , furono da me vantaggiosamente trattate , ora 
colle coppette tagliate , ora colle mignatte , ora coi rubefa¬ 
centi , applicali a questa , o quell altra regione della spina 
e ciò tanto più , se mancava nel polso il carattere cefalico « 
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spina: e per ultimo il caso veduto dal cav. Brera di apoples¬ 
sia spinale sieroso-sanguigna , confermato coll’ a u tossi a , in una 
donna prima oppressa da asma, sintomatico dell’ idrotorace. Di¬ 
stinguendo Olivier (23) gli spandimeli sanguigni, che si fan¬ 
no tra le membrane, ed il midollo spinale (conseguenze frequenti 
di lesione esterna, o di preceduta effusione cerebrale) da 
ejuelle, che spontanee accader ponilo nella sostanza midollare, 
asserisce non esservi esempio di quest*ultime. E per verità, se 
sottomettiamo ad imparziale analisi i fatti testé raccolti, sic¬ 
come quelli, a cui intende riferirsi l’illustre Autore della mi¬ 
gliore monografia sul midollo spinale, siamo d’avviso, niun 
d’essi potersi considerare qual primaria, e spontanea emorragia 
dei vasi sanguigni propri di questo centro nervoso (26) , così- 

( 25 ) De la moèlle épiniere , et de ses maladies , cap. VI . 

(26) I due ammalati , di cui parla Boerhaave riconosce¬ 
vano cagioni esterne: non furono confermale dall autossia 
le due osservazioni di Gian Pietro Fraise , quindi havvi 
incertezza sulla loro cagion prossima : delle apoplessie spinali 
riferite da Giuseppe Frank da meccanica compressione 
si potevano derivare le due prime , e da diffusione diflogosi 
la terza , piuttosto che da spandirnenlo sanguigno : da mielilide 
dipendeva Veffusione spinale raccontataci dal Bergamaschi , 
siccome al concetto di cronica rachialgitide , è giuoco forza 
ricorrere per ispiegare plausibilmente lo spapolamenlo midol¬ 
lare veduto da Gaultier de ClaubrY ^sebbene Cruveillher 
ami di attribuirlo ad un vero accesso apoplettico violento ,* nè 
sono da riferirsi ad emorragia interna , nel senso di Olivier 
le osservazioni di Chevalier , Virey , e Brera . Per la qual 
cosa noi siamo d'' accordo con questo patologo , che sino alV 
epoca, in cui egli dettava la sua scrittura , mancavano esempli 
di vera apoplessia spinale spontanea . 
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che la sola storia di apoplessia mieliticà spontanea sarebbe 
quella offertaci or sou tre anni dal celebre cultore della ua- 
tomia patologica in Francia, di cui eccone un sunto (27). 

N. IN. d’anni trentasei, studente, di gracile costituzione, e 
temperamento nervoso, di costumi dolci, ed amico della so¬ 
brietà non avea peranco sofferta malattia alcuna, quando quattro 
o cinque anni addietro provò un primo attacco del male, cbe 
poi lo obbligò a costituirsi ammalato. Da quanto si ricordava, 
provò allora un dolor vivo al collo, ed in seguito della pena 
nel muovere il braccio , e la gamba sinistra ; credette ad un 
affezione reumatismale, usò i sudorifici, e dopo tre mesi circa 
ne guarì perfeLtameute. ÀI io dicembre 1 828 senza cagion co¬ 
nosciuta sentissi un dolor vivo alla nuca a livello della terza 
e quarta vertebra cervicale con abolizione dei movimenti della 

- 4ÉK 

stessa parte; fra tre, o quattro giorni dolsero le estremità su¬ 
periori , ed inferiori , e furono quindi paralitiche di senso , e 
di moto; il capo era inclinato a dritta, e non poteva rimuo¬ 
versi senza dolore; niuna reazion febbrile, polso regolare a 65 
pulsazioni, appetito, digestione facile, respiro naturale: era vi 
pur paralisi della vescica. Rimase in tale stato sino al i.° gen¬ 
naio 1829, alla qual epoca accusava dolori assai vivi all’arti¬ 
colazione del braccio destro, abbenchè di poco si movessero i 
muscoli; niun’altra parte conservava sensibilità eccetto il collo 
alla regione sovra indicata; il calore era normale, non si eva¬ 
cuavano le orine, salvo col catetere , e le feci mediante cli¬ 
steri purganti; Tappetilo, ed il sonno si mantenevano; Tamma- 
lato, che godeva di tutte le sue facoltà mentali, non avea ti- 

(27) V. Gruveilluek Anatomie pathologxque avec figures 
etc. 3 .me livraison ; come pure V art. Apoplexie scritto dal 
medesimo autore nel Dictiormaire de me dee ine , et chirurgie 
praliques, toni . ///, pag . 24 1, e seg. 
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more, ed era allegro: la noce vomica fu inutile: verso la metà 
di gennaio cominciò lo sraagrimento; mancarono l’appetito ed 
il sonno; la lingua divenne rossa, ed asciuttala fisionomia affilata, 
ed una grand’ escara scoperto ne avea l'osso sacro. Al 17 ebbe 
vomito di sangue nerastro, che veniva dalle budella, e nel dì 18 
morì senza delirio, e senza convulsioni dopo quaranta giorni di 

malattia. Autossia vent’otto ore dopo: corpo smagrito, niuna ri¬ 
gidità delle membra, una vasta escara al sacro. Aperto il canale 
rachidiano, e tolte le ossa del cranio, tutte le membrane deli’ 
asse cerebro-spinale erano allo stato normale , meno un’inie¬ 
zione vascolare alla region sacra in corrispondenza dell’ escara 
esterna : tagliata la dura madre, molto siero eravi ira questa, 
e l’arcnoide spinale, ed attraverso a tale sierosità presso iorigine 
del quarto, quinto, e sesto paja dei nervi cervicali del lato 
sinistro sporgeva un tumore violaceo del volume, e forma di 
una grossa mandorla , il fascicolo posteriore sinistro in questo 
sito infiltrato di sangue ,leggermente sollevato, ma nou lacerato 
appariva ; lo spandimelo sanguigno si prolungava al di fuori 
tra le radici anteriori, e posteriori degli indicati nervi, allon¬ 
tanandole senza alterare la loro continuità: penetrando più ad¬ 
dentro , si vedeva che al sito del tumore i filamenti delle ra¬ 
dici anteriori erano lacerati, e sembravano ridotti al neuri- 
lemma. Il resto deila faccia posteriore nulla presentava di par¬ 
ticolare, eccettochè la coda equina era circondata da una cel- 
I ni osi là bianco-giallastra. Ben altro disordine si scoprì nei cen¬ 
tro del midollo; un recente spandimento di sangue rimpiazzava, 
per dir così, la sostanza bigia dal collo del bulbo spinale sino 
al finire del cordone rachidiano, il quale perciò sembrava con¬ 
vertito in un sacco pieno di sangue. Quanto al primo spandi- 
inenlo esso era molto compatto, formato di una trama celiulo- 
fibrosa assai densa, le cui maglie erano piene di sangue con- 
creto assai nero: ma il secondo offriva i caratteri d‘uno span- 
dimento di fresca data , sebbene le pareti del canale , in cui 
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era contenuto, presentassero un colore giallo-canerino, indizia 
non equivoco di un antico spandimelo. Gli altri visceri riscon- 
traronsi in istato normale. Seguita poi l'autore colle sue dotte 
riflessioni, osservandoci fra le molte altre cose, tre essere stati 
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gli spandimenti sanguigni, antico il primo, a cui egli rapporta la 
prima invasione del male; da circa quaranta giorni il secondo, 
rappresentato dalla lamina giallo-canerina, che tappezzava il ca¬ 
nale formalo dalla sostanza midollare; il terzo poi era soprav¬ 
venuto od il giorno precedente, o lo stesso della morte, tutti 
c Ire però occupavano la sostanza bigia , siccome quella , che 
vascolare per eccellenza manifestar deve gli effetti della flussione 
sanguigna, avvicinandosi in ciò alle apoplessie del cervello.-ri¬ 
flette per ultimo, essere cosa da rimarcarsi, come Io spandi¬ 
melo sia stato superiormente limitato dal bulbo spinale , di 
cui in sua sentenza comincia un sistema particolare di fascelti 
midollari diversamente disposti. 

Paragonando ora il fatto teste transunto col da noi osservato, 
nissuno, credo, potrà non vedere, passarvi tra di loro somma 
analogia per ciò, che risguarda il primo attacco apoplelioo 
della nostr’ammalata, ed in quello solo differire, che lo span¬ 
dimelo spinale, per essere nel caso nostro in vicinanza del 
bulbo, produsse fenomeni morbosi repentini (2.8), e molLo più 

^ , _ ----- . ————■——— " ■■ 111 — 1 11 "*" 

(a8) Noi siamo d’ avviso , che lo spandimenlo sanguigno 
spinale abbia avuto luogo dal momento dell attacco , manife¬ 
statosi colf emiplegia, e che il leggiero dolore della spina, di 
cui si lagnava da molto tempo ( intorno al quale però non 
potemmo avere se non confusi ragguagli ) riconoscesse per 
cagione V iniezione innormale dei vasi sanguigni di tutta la 

O 

porzione cervicale del midollo : e per verità se si volesse sup¬ 
pórre anteriore , come conciliare un attacco d apoplessia spi¬ 
nale , che porta seco o paralisi , od almeno grave torpore degli 
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gravi , i quali però forse coll’ andar del tempo sarebbero del 
lutto svaniti (non altrimenti di quanto dopo la piima effusione 
ne accadeva nell’ ammalato di Crcyeillher) iu virtù di quel 
salutare processo d’isolamento promosso dalla sagace natura, 
per cui, assorbita da prima !a parte più fluida del sangue ef¬ 
fuso , la parte più densa, od il grumo viene circondato , e 
racchiuso da una membrana celialo-fibrosa (29), ovvero si forma 
la così delta cicatrice apopletica osservata da Wepfero, da 
Riobè, da Rochoux , e da tanti altri ( 3 o). Convien tuttavia 
dire, che, malgrado il bulbo spinale frapponesse per avventura 
un ardine al diffondersi dell’affezione ( 3 i), succedette un nuovo 

D 

spandioiento sanguigno cerebrale, ed appunto nel sinistro emis» 

arti , colla vita laboriosa , a cui era astretta la nostr' arnma* 
lata , essendo serva in casa d ’ una fornaja ? 

(29) V. Cruveillber op. cit . 5 .me livraison. — Jpoplexie 

da cerveau. 

( 3 0) V. Ajsdrae Précis d ’ anatomie patalogique , toni. Il , 
pag. 763. 

( 3 1) Secondo il parere di Mekel , di Gall , di Tirde - 
maxi* , e di molti altri anatomici sembra provato , che il 
primo a comparire nell* embrione sia il midollo spinale , e 
che il cervello aver si debba quale prolungamento del me - 
desimo : ciò ammesso , le affezioni del primo a questo facil¬ 
mente si trasmetteranno , e viceversa ; se non che natura 
provide per isminuire sì fatto danno sia col bulbo spinale , 
sia , come appositamente osserva Cruveillher , coll aver 
data una diversa disposizione alle fibre midollari , e bigie 
appena oltrepassato il medesimo ; per la qual cosa pmjre- 
quenle si osserva la diffusione della flogosi degli involucri, 
che loro sono comuni , siccome più volte mi cadde soli oc¬ 
chio. 
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fero , che giusta I’ osservazione dei patologi da Valsalya sino 
a noi ( 32 ) ha dei rapporti diretti coi fascicoli clrsiri del mi* 
dolio, dove risiedeva la prima apoplessia; se non che il ranw 
inollimento della parte antero-superiore di detto emisfero non 
sarà egli stato il motore di codesta nuova apoplessia ? Se con¬ 
sultiamo gli eccellenti latori di Lallemand intorno al ramino!* 
limento del cervello ( 33 ) , troveremo dimostrato coi fatti , es¬ 
sere esso conseguenza più , o meno pronta d’ infiammazione 
cerebrale, e che quindi può aver luogo in un coireroorragia, 
ed apoplessia cerebrale; e per Fedelto della stessa cagione, la 
congestione precedere, o seguitare lo spandimelo, essere per 
conseguenza ora causa, ora effetto: « vous coucevrez de mème, 
» prosegue egli , très-facilement comment une inflammation 
» de Tarachnoide, accompagnée de congestion cerebrale, peut 
» amener un ramollissement, ou uae apoplexie: et réciproque- 
» ment comment un ramollissement ou une apoplexie peuvent 
» déterminer une arachnilis , soit aigùe , soit chronique : ubi 
>» stimulus, ibi fluxus ». Dal che tutto non potendosi trarre 
una conseguenza certa sul nostro proposito, uoi siamo propensi 
in credere, che la stessa cagione, cioè uno stato pletorico par- 

> - 1 m m mmm ■■■ — — ■ - ■■ ■ ■■■■ — | ■ . - - - — . 


( 32 ) La decussat one, o chiasma delle fibre del cervello è 
un fatto da non potersi contrastare . Non ignoriamo, avere 
il I)oIL Bjyle fin dal gennaio 1824 raccolto sei osservazioni , 
in cui la paralisi , od emiplegia era dallo stesso lato della 
lesione cerebrale (vedi annali universali delV Omodei voL 
29, pag. 4^9 )• Però (/uesti casi peregrini dipendenti pro¬ 
babilmente, come osserva il dotto scrittore , da innormalità 
anatomiche non distruggono gli innumerevoli fatti, che pro¬ 
vano il chiasma, 

( 33 ) ledi Reche r eh e s analornico-patologiques sur i ence¬ 
fali eie. lettre 1 .re, pag. 


100. 
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itale, od a meglio dire un raptus sanguini*, il quale diè luogo 
all apoplessia spinale , abbia eziandio prodotto quella del cer¬ 
vello, a cui teuaero dietro e Faracnitide, ed il rammollimento: 
ed a ciò coughietturare ci persuase la totale assenza del carat¬ 
tere cefalico nel polso della nostra ammalata , massime dal 
Iato sano pendente la prima apoplessia ( 3 /J) , e V averlo ben 
tosto osservato , ed assai sviluppato nel carpo sinistro , appena 
il cervello idiopaticamente s’ interessò. Nè qui passeremo sotto 
silenzio , ammettersi qual fatto dalla notomia patologica con¬ 
fermato, che, mentre F affezione idiopatica dei centri nervosi 
trae seco il rallentamento , la sospensione delle loro tunzioni , 
manifestata dall’adinamia, dal sopore, dal letargo, dalla para¬ 
lisi , ecc. , tuttavolta sono infiammate le meningi , e massime 
V aracuoidea , ne susseguano aumento , e disordini di azioni , 
come il delirio, il tremore, le contrazioni muscolari disordinate 
( 35 ) per lo più dallo stesso lato della flogosi, la febbre ga- 


( 34 ) Forse V avressimo riscontrato , se avessimo visitato 

V ammalata nella sera del 6, giacché esso suole precedere 

V apoplessia ( De puìsibus loc . cit. ) , ma per mala ventura 

V ospedale era in quel momento sprovvisto dell allievo as¬ 
sistente cui incombe di far la visita notturna , e noi illusi 
dall* osservato miglioramento non ci fecimo carico d andarvi . 

( 35 ) In appoggio di questa distinzione ci sia lecito di recar 
in mezzo la spiegazione , che da noi si suol dare , di queste 
differenze d ’ effetti , U iniezione forzata dei vasi sanguigni, 
carattere essenziale dell' emormesi , della flogosi , e la rac¬ 
colta di sangue , di pus eie . , loro conseguenze , benché abbian 
frequente sede nella sostanza bigia a cagione della sua dovizia 
vascolare , non ponno a meno di distrane 9 e comprimere 
sia le parte che occupano , sia la vicina od attigua sos¬ 
tanza midollare , epperò alterare più , o meno la modalità 
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gl iarda ( 36 ) , ecc. non altrimenti di quel , che viddimo nella 
nostra ammalala ( verità questa non abbastanza ponderata da 



di organi sì delicati, quali sono i centri nervosi , dal che 
necessariamente ne conseguiterà un rallentarsi , un sospen¬ 
dersi delle loro funzioni , come dissimo or ora , e ciò tanto 
più , se una porzione di midollare sostanza rammollita si 
trovi . Se poi infiammale sono le meningi , e massime la 
aracnoidea, vi affluirà parimenti nella membrana infiammata , 
o nella pia , che tanto le stava aderente , oppure, seconde 
Cruveilluer , nel vicino tessuto cellulare , maggior quantità 
di sangue: e Vaccresciuto circolo locale darà luogo a maggiore 
svolgimento di calorico , chè infatti nelle meningiti caldis¬ 
simo è sempre il capo : questo calorico manifesto , non solo 
varrà ad accrescere la primitiva fiogosi ( essend ' essa , come 
appositamente scrive il sommo Clinico di Parma , prodotta 
da stimolo , e di nuovo stimolo creatrice ) , ma al di più 
agirà sulle vicine •parli , cioè sui centri nervosi eccitandoli 
morbosamente 9 cosicché , sebbene primariamente non inleres* 
sali , esercitinole loro funzioni senz'ordine , senza norma , 
e senza impero della volontà ; ed ecco spiegato il delirio , 
ecco spiegati i moli musculari anorrni , i sussulti , le convul¬ 
sioni eccdiversamente modellati giusta il vario grado della 
fiogosi meningea , e giusta la porzione dell ’ asse cerebro-spi¬ 
nale , che viene da siffatto stimolo soverchiamente eccitata . 
Non prova forse a meraviglia questo mio ragionare Vutilità 
dei bagnuoli freddi al capo nella meningite cerebrale , ed 
il facile cessare del delirio , delle convulsioni appena sono 
essi applicati , vantaggio , che molto lentamente s'ottiene nella 
cerebrite ? Né altrimenti accade del centro rachidiano , dallo 


irritare il quale con stimolo mecanico , coll elettricità , e 
simili negli animali rivi , potino a piacimento risvegliare 


coloro, che reucefalite, o la mielite còlle meningitidi confon¬ 
dono). Ma egli è pur vero , annoverarsi fra i caratteri anato- 


convulsioui nei muscoli da esso dipendenti ( Speranza del 
telano pag . 289 ) ; ora quale stimolo sarà più potente del 
calorico , che si sviluppa nei vicini involucri ? Ed in ordine 
al tetano , come spiegheremo noi il diffondersi , che fa la 
Jlogosi (giacché dopo V eruditissima scrittura del chiaris¬ 
simo Cav. Professore Speranza 9 nissuno a mio credere du¬ 
biterà intorno alla natura flogistica di questa terribile malat¬ 
tia ) da un aponeurosi , da un tendine lacerato , da un 
nervo ferito allo speco vertebrale , se non per le leggi di 
consenso , di amicizia , che esistono tra i tessuti fibrosi offesi , 
tra il neurilema , e la dura meninge spinale ? Che se il tetano 
tiene dietro alV azione repentina del freddo sulla cute\ siccome 
un esempio di tal fatta noi stessi altra volta rapportammo ( De 
pulsibus etc. pag. 64 ) , e legger se ne ponno nella già citala 
monografia , non esistono forse delle relazioni tra essa, e le 
meningi spinali ? Ed abbenchè non contendiamo , avere luogo 
talvolta , e massime nei casi mortali , la propagazione della 
Jlogosi dagli involucri ai centri nervosi contenuti , nulladimeno 
nel modo stesso , che nel cadavere dei tetanici , a dire del 
lodalo Speranza (op. cit . pag. 280), si trovarono quasi sempre 
infiammate le membrane del cordone vertebrale , così in quelli , 
che morivano deliranti osservava il sommo Morgagni ( op . cit . 
epist . 1 . 2. 4* 1 4 * — \ 3 o.— /% 4 - — 6* 7, 1 5 , 17. X, 

5 , 7 . — X 1 F, 1.—XX, 16.—XX/, 23 , 29, 33 , 35 XXXV , 
16. — XXXVU, 2 4. — XL/X, 6. — LI , i 5 . ) infiammate le 

meningi del cervello con raccolta di siero , di sostanza semi- 
concreta gelatina*? instar , senza che nella maggior parte dei 
casi fosse leso il cervello , e parti annesse ; tale osservazione 
venne pur fatta da Baillie ( Anatoin. patologi iom . //, p^g". 
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mici dell’aracnite l'esalazione sierosa accresciuta; ne addiverrà 
quindi, che non riescendo di vincere per tempo questa flogosi, 
succederavvi la raccolta strabocchevole di siero nei ventricoli 
del cervello, Cagione frequente di morte sotto forma apopletica 
(apoplessia sierosa degli antichi , idrocefalo acuto dei moderni), 
ovvero nella teca vertebrale da produrre i sintomi di paraple¬ 
gia (idrorachia): epperò se nella infelice alle nostre cure affi¬ 
data non erano sufficienti per troncare prontamente la vita, 
l’apoplessia spinale» e l'emencefalo, congiurovvi appunto il fa¬ 
tale idrocefalo acuto. 

Ciò tutto premesso, ventiliamo ora al paragone dei sintomi, 
che ('apoplessia cerebrale, e la spinale caratterizzano: « Sopor 
» morbosus, tamque repentinus, ut horm-nern senso, et mota, 
» exceptis illis thoracis , et cordis, majore ex parte privatimi 
» prosternai, » ella è la definizione dell’apoplessia cerebrale 
lasciataci dalFimmortale Gian Pietro Frank (op. e voi. cit. pag. 
i 3 o), alla quale noi aggiorniamo la paralisi essere quasi sem¬ 
pre parziale, e manifestarsi nel lato opposto al sito dell’ affe¬ 
zione cerebrale (vedi nota 32 ), ed il polso vestire carattere 
cefalico (v. not. 8} con pienezza, lentezza, soventi interni it- 

288 e seg. ) , da Crvfeillher ( op . cit . livraisons 6, e 8 ) , e 
da parecchi altri patologi , anzi vediamo ciò confermarsi in 
molti maniaci ( delirio cronico ) , siccome ce ne accerta il 
chiarissimo , e dotto amico dottore Ciprigno Bertolini nel 
suo erudito prospetto clinico del Regio Manicomio di Torino 
(i 83 z). Conchiudasi adunque , dagli argomenti a posteriori sin- 
qni addotti , doversi fare essenziale differenza tra la menin¬ 
gite , e V infiammazione dei diversi pezzi componenti V asse 
cerebro-spinale , non altrimenti di quanto abbiamo a priori 
stabilito . 

( 36 ) Vedi la nota IL 
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Urna, e maggiore sviluppo nel carpo, che corrisponde allato 
in apparenza sano. Per lo contrario nella spinale, giusta il da 
noi osservato, bawi integrità di funzioni mentali, e dei sensi 
(meno il tatto nelle parti paralitiche), loquela sospesa, ma non 
impedita, talvolta fin da principio libera ( 3 ^), paralisi parziale, 
emiplegia, o paraplegia, polso non cefalico, e con Carattere spi¬ 
nale (v. not. 8), se vuoi, lento e contratto, nel caso di paralisi 
limitata più manifesto dalla parte ammalata , risiedendo pure 
dal lato stesso Io spandimelo sanguigno, cagione della malattia. 
Cruveillher vorrebbe anche stabilire, qual differenza essenziale. 
Tessere questa annunziata da vivo dolore alla nuca, che si 
estende alle spalle, ed alle estremità superiori , ed inferiori , 
dolere , che noa precede la prima ( 38 ): ma noi non possiamo 
per ora confermare codesto segno, non avendolo ravvisato nella 
nostra ammalala , la quale , se da un simil dolore fosse stata 
tormentata, sembra, non avrebbe potuto passeggiare lungamente, 
siccome fece pochi istanti prima dell’ aggressione morbosa. 


(37) Non era infatti impedita la loquèla nei due paraplegici 
del celebre Professore di Leyden , del secondo de 9 quali ci 
racconta , avesse, malgrado il grave malore , conservato il suo 
solito motteggiare : « accessit Aledicus ( così scrive loc . cit. ), 
« monui t, ut doni uni cornponeret , non ultra horulam super fu- 
» tiirus ; ridiculus homo neque in tanto periculo fnern faciebat 
» jocorum : de eo unice querebatur , qttod arlus omnes , infde - 
» lium inilitum sirniles se , impetatorem suurn , deseruissent » ; e 
nemmeno in tutti gli altri , di cui piu sopra fecimo parola : è 
se , al dire del più volle citato Cruveillher , non havvi dif¬ 
ferenza dalV essere prodotta /’ apoplessia da cagiori meccanica 
esterna , ovvero da stravaso spontàneo , attribuiremo meglio il 
mancar della favella da noi osservato nel bel principio dell y 
attacco ai molivi altrove accennati ( Vedi not. io)< 

( 38 ) Anatom. patologi cite luog. citi 
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Ponendo ora mai fine a questo forse troppo prolisso ragiona¬ 
mento, conchiuderò, essere chiarissimi e montar agli occhi di 
qualunque assennato clinico i caratteri diagnostici dell’apoplessia 
spinale, di cui specialmente presi a trattare , e se per avven¬ 
tura a taluno sembrar possa, essermi io allontanato dal precetto 
dal più volte lodato Morgagni con occuparmi, anziché delle 
più comuni (39), d’una poco frequente malattia ( 4 °) ? verrà 
tempo forse, che, siccome accadde delle altre malattie del mi¬ 
dollo spinale, una volta credute rare, perchè passavano inosser¬ 
vate, dopo che meglio sarà dai medici studiata, e conosciuta, 
troverà anch’essa facile stanza nel novero, pur troppo moltiplice, 
dei malori , che la misera umanità opprimono , e tormentano. 

A voi diriggo, pregiatissimo signor Estensore , questa mia 
scrittura , se degna la credete di occupare un posto nel com¬ 
mendato vostro giornale , fatela, ve ne prego, di pubblico di¬ 
ritto , e gradite intanto i sentimenti di verace stima, con cui 
ho il pregio di soscrivermi. 

Da Sassari il ventotto marzo 1834. 

Dev.mo ObbLmo Servitore 
Carlo Giacinto Sacbero . 

(39) « Longe autem utilius est monstrare ipsis (auditoribus) 
» per mediconi Anatomen quae causae sint eorum morborum , 
» quos sa epe numero, quam p anco rum, quos nunquam fortassis 
» in medicina exercenda sunt visuri . » Vide op. cit . praefat . 
ad lib . lV,pag. 219. 

(40) Se ci rapportiamo a quanto con molta profondità di 
sapere , e non minore erudizione scrive il celebre Professore 
Andral nella sua opera già citata, risulta, che sovra trecento 
novantadue casi di emorragia de 9 centri nervosi per esso tro¬ 
vati descritti dagli autori , appena otto occupavano il mi¬ 
dollo spinale. 
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Casi d 9 avvelenamento , con riflessioni del Doti. Alessandro 
Saccenti ( Opuscoli della Società Medico-Chirurgica di 
Bologna , voi . /X, fase. X/X, giugno 1 834 ), 

» 

Riportiamo ai nostri lettori questi tre casi rii avvelenamento, 
uno prodotto dall’ oppio, e gli altri due dal morso della vipera 
perchè accompagnati da certe eventualità per cui sono stati 
curati tutti con un metodo, dirò così, diametralmente opposto, 
cioè affatto contrario a quello , che si trova da tutti general¬ 
mente insegnalo , e nonostante perfettamente guariti. 

% 

E soggetto del primo un israelita abitante in Venezia di circa 
3 o anni, il quale fu trovato nella pubblica via privo di sensi; 
trasportato in un albergo, ove a caso trovavasi il D. Saccenti 
presentò questi caratteri ; feriazione completa dei sensi, faccia 
di color terreo , cute pallida e fredda, battito delle arterie e 
del cuore impercettibile ,e soltanto un oscuro movimento di re-* 
spirazione attestava non essere anco in lui spenta la vita. Nell’ i- 
gnoranza perfetta in cui si trovava il D. Saccenti sulla cagione di 
questo tristo avvenimento , egli pensò di soccorrere a quello 
che apparentemente domandava maggior ajuto, perciò gli fece 
tosto annasare dell’ ammoniaca liquida solleticando la membrana 
pituitaria e le fauci colla barba di una penna intrisa nel me¬ 
desimo liquore, e facendogliene altresì ingollare alcune goccie 
in un cucchiajo d’acqua. Non tralasciò pure di fare strofinare 
tutto il corpo, e specialmente le estremità iuferiori con pan¬ 
nolini ben caldi. Dopo mezz’ ora cominciò il disgraziato a dar 
segni più manifesti di vita , e a capo di alcune ore ritornò 
perfettamente in se, riacquistando la perduta favella. Seppe al¬ 
lora il D. Saccenti come tuttociò fosse il prodotto di volontaria 
ingestione di un pezzo di oppio, di cui Tinfermo aveva ancora il 
restante in saccoccia , cioè che venuto nella decisione di uc¬ 
cidersi, aveva fatto acquisto di uu pezzo d* oppio , del quale 
ne trangugiò una buona dose stemprato nel vino* dopo di che 
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«rasi portato ad un caffè per betervi sopra una tazza di thè, pef* 
suaso di rendere così più pronta ed efficace l'azione del veleno* 
ina che nel tornare poi a casa , fu assalito per via da vomito* 
violento , sotto il quale stramazzò e rimase tramortito. Esami¬ 
nato il pezzo d'oppio residuo, si conobbe essere non di prima, 
ma d’inferiore qualità, pur nonostante il pezzo che mancava 
dall’ intero era di quantità valevolissima ad ammazzare un uomo. 

La seconda osservazione fu somministrata da un robusto mit- 
gnajo di circa 20 anni, che nell’estate dell’anno 1823, fu 
morso in una mano da una vipera. Legato subito strettamente 
il carpo di quella mano, e messo il fungo sulla ferita, fu menato 
a casa. Avvisato il dottor Saccenti , trovò quest’ uomo agitato 
e smanioso, che accusava un senso di molestia allo stomaco* 
della tendenza al vomito , e tratto tratto qualche vertigine ; i 
polsi erano irregolari e frequenti , ma non tanto depressi. Aveva 
la mano offesa assai tumefatta, e di un rosso tendente al livido; 
tolta l’allacciatura al carpo, fece involgere la mano, e parte 
dell’ avambraccio p che andava pur esso gonfiandosi, entro pan-* 
nolini inzuppati inacqua mista coll’aceto: internamente prescrisse 
uno scrupolo d’ ammoniaca in tre once d’ acqua di cedro da 
prendersi a cucchiajafe. Ma il ventricolo si rifiutò a questa mi¬ 
stura, suscitando essa senso di ardore, o talvolta anche vomito, 
oltre a ciò la tumefazione si andava estendendo, e prendeva 
1’ aspetto di flemmone, essendosi di lì a poche ore spiegata de¬ 
cisissima di febbre. In vista di che fu sospeso 1 uso dell ammonia¬ 
ca, e si ricorse piuttosto ad una cavata di sangue di una libbra, 
ad una emulsione con olio di ricino da prendersi a poco per 
volta, ed il giorno seguente a motivo del marcatissimo sollievo 
che 1’ infermo aveva ricevuto da questa medicatura , furono 
applicate i5 mignatte sopra il braccio malato, con il qual mezzo 
si arrivò ad estrarre molto sangue (1). A terminare felicemente 

( 1 ) Ha fatto bene il D. Sjccenti a dire che le mignatte 


la cura non fu necessario che ripetere V emulsione purgatila 
e continuare nell’ applicazione locale dei bagni risolventi. 

Analoga alla precedente è la terza osservazione fornita da un 

pescatore di 28 anni morso nel giugno del 1824 da uua vipera 

% 

sul dorso del piede. In questo caso non fu praticata nessuna 
allacciatura, ma nacquero ben presto dolori di stomaco, e vomito 
e l e gg*eri deliquii, la parte morsicata era leggermente tume¬ 
fatta e rossa ; non andò molto che il dolore del piede crebbe 
e si estese a parte della gamba; si sviluppò decisa febbre per 
cui fu necessario farlo salassare una volta non essendosi ten¬ 
tata l’ammoniaca a motivo appunto dei dolori al ventricolo, e 
delle frequenti vomiturazioni, ma avutosi piuttosto ricorso all* 
uso dell acqua di mandorle amare, avvalorata da quella coobata 
di lauroceraso. Questo metodo corrispose benissimo ai desideri 
del malato e del medico , essendosi il primo in non molto 
tempo completamente ristabilito. 

Tengon dietro a queste tre istorie alcune riflessioni dell’A. 
relative al modo d’agire di questi veleni sull’economia ani¬ 
male, ed al metodo di cura da mettersi in pratica. La prima 
cosa cbe naturalmente si presenta degna di rimarco in questi 
tre casi si è come nell’ avvelenamento per l’ oppio sia oppor¬ 
tunamente convenuto quel metodo, che è raccomandato per il 
veleno viperino, e viceversa. Per rendersi ragione dunque l’A. 
di quest’apparente contraddizione coi numerosi fatti di tal na¬ 
tura registrati negli annali dell’arte, dai quali risulta essere 
1’ azione dell’oppio preso in dose generosa un energico stimolo 


estrassero mollo sangue , perchè resta più intelligibile il 
giovamento, che egli ne ritrasse , non potendosi d'altronde con 
tanta facilità capire come invece non fossero nati maggiori 
sconcerti nell 9 arto- affetto da flemmone tendente da quel che 
sembrava quasi alla cancrena dopo Vimmediata applicazione 
delle mignatte sul luogo precisamente malato. 
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p^r cui eccitandosi l’azione nervosa e specialmente dei centri 
nàsce una profonda alterazione nella struttura dei medesimi, a 
sedar la quale è d’uopo usare il metodo così detto antiflogisti¬ 
co, quello cioè che è capace di minorare l’eccessiva reazione 
dei tessuti organici, e mantenerla soltanto in quello stato capace 
di resistere alla cattiva impressione ricevuta dall’ oppio, men¬ 
tre al contrario mancando questa energia in coloro entro cui 
serpeggia il veleno della vipera è indispensabile di aver ri¬ 
corso a’ rimedi di natura opposta, per rendersi dunque , come 
diceva l’Autore, ragione di quest’apparente contraddizione, 
distingue nei fenomeni prodotti da qualunque potenza che ha 
operato nel nostro corpo due specie di effetti, una che è im¬ 
mediato risultato di lei , e che tiene dietro immediatamente 
all’ azione propria che esercita, e che perciò si debba consi¬ 
derare come effetto necessario di quella , 1’ altra specie è 
un prodotto secondario più propriamente legato a quelle mo¬ 
dificazioni organico - dinamiche che vanno succedendosi alla 

u 

prima impressione , e che danno quindi impulso ad una tal 
catena di sintomi secondari : « Laonde, son sue parole, quan- 
» do si dice che un effetto segue sempre 1’ indole della sua 
» cagione, vuoisi naturalmente intendere di quello immediato 
» e primitivo . e quindi totalmente dipendente dalla causa 
» d’ onde procede ». Se ingegnosa è la maniera di ragionare 
del Dott. Saccenti parmi per altro che egli 1 ’ abbia discorsa 
no po'* troppo alla generale , e non abbia abbastanza consi¬ 
derato tutte le circostanze che accompagnavano i casi sur¬ 
riferiti. 

In fatti, senza negare la diversa condizione organica degli in¬ 
dividui a risentirsi più o meno di una potenza che faccia im¬ 
pressione su di essi , nei nostri avvelenati che bisogno v è di 
ricorrere ad una ipotesi per spiegare il latto ? E cominciando 
da quello che si è avvelenato coll oppio, diremo, sia qual si 
voglia 1 azione dell’ oppio , quello che è sicuro si è, che c§- 



5 ©^ 

scodo nato un vomito violentissimo deve di necessità essere 
stato rigettato quasi tutto , e che la quantità che se ne è as¬ 
sorbita dall’epoca dell’ ingestione fino all’epoca del vomito non 
era certamente in dose tale da generare grand’apparato di sin¬ 
tomi infiammatorii , ma piuttosto da produrre quei caratteri 
che si sogliono osservare ordinariamente dai medici ( falla ec¬ 
cezione dal più al meno) dalle opportune prescrizioni di questo 
farmaco. 

In quanto ai morsicati dalla vipera poi, rifletto, che dietro 
le numerosissime esperienze fatte dal cel. Fontana sul morso 
e sul veleno di quest’ animale , egli ha creduto poter tra gli 
altri tirare anche questi corollari , cioè che dal morso della 
vipera succedeva infiammazione dei muscoli del basso ventre, 
del mesenterio, del ventricolo, e degli intestini; z.° che ad 
uccidere un uomo vi volevano tre grani circa di veleno ; 3 .° che 
variavano i sintomi secondo i climi, le stagioni, il tempera¬ 
mento ecc. Ora dunque per dedurre con sicurezza che la di¬ 
versità delle apparenze morbose teneva unicamente alle condi¬ 
zioni organico-dinamiche dell’ individuo , sarebbe stato neces¬ 
sario sapere la grossezza dell’ animale , se incitato a mordere 
o no , se eia molto tempo che aveva morso qualche altro og¬ 
getto ovvero poco, se la temperatura , ad onta che sappiamo 
essere succeduto nell’ estate , era in quel giorno assai elevata ; 
infine bisognerebbe aver notizie positive per arguire se poco 
o molto è stato il veleno introdotto, se d’indole più o meno 
maligna , parendomi possibile che per la quantità , per la na¬ 
tura del veleno, per l’indiosincrasia dell’individuo possa na¬ 
scere diversità grandissima nell’ apparato fenomenologico che 
ne deriva. 

Quella che per altro assai importa di fare attenzione si è , 
di aver bene alla memoria questi fatti successi per sapere la 
possibilità che vi è , che gl’ effetti dell'oppio, e del veleuo vi¬ 
perino non sempre si appalesano neH’istesso modo , e perciò 



non ostinarsi in un metodo esclusivo di cura, il quale per al¬ 
tro meglio si dirigerà, se, benché le apparenze sieno manife¬ 
ste per il genere de* rimedii che si deve impiegare , si farà 
anche somma attenzione a tutte le più possibili e minute cir¬ 
costanze di cui questa specie di avvenimenti suole essere per 
lo piu doviziosissima. 

11 Coll. R. 


Amputazione di mammella scirro-cancerosa . — Torsione di 
tre arterie. — Riunione immediata per prima intensione : 
Lettera del Dottore Medico-Chirurgo Gaetano Pertvsio 
Membro del Collegio Chirurgico ecc . al D. De-Rolandis. 

È cosa di fatto che la presenza de’corpi estranei entro le 
ferite forma ostacolo alla riunione immediata { per prima in¬ 
tensione ). È cosa di fatto che i fili con coi si legano le ar¬ 
terie state aperte, o nelle ferite accidentali, od in quelle fatte 
dall'arte, si oppongono a questo felice termine, e ritardano so¬ 
venti di molto la guarigione delle medesime. Ogni operatore 
trova nella sua pratica a lagnarsi di noiose suppurazioni fluenti 
dal tragitto dei lacci portali sopra arterie nel profondo de’tes- 
suti divisi , e ciò anco per ben lungo tempo dopo il distacco 
dei detti lacci. La torsione delle arterie ci oflre un ollimo 
compenso emostatico per ovviare a quest’inconveniente. Penso 
dovere interessare i signori Lettori dei vostri periodici logli 
l’osservazione del caso seguente in cui ne feci V applicazione 
col più consolante successo. 

Il 6 di settembre p. p. fui consultato dalla signora Bens 
di Torino, d‘anni fi , per un tumore duro, doloroso cb« 
portava alla mammella sinistra. 
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Questo tumore era bernocoluto.La pelle corrispondente al cen¬ 
tro cl’un colore lividastro, fitta ed assottigliala. Reudevansi al tu¬ 
more alcune vene varicose, molto apparenti ; una specialmente 
protendentesi dalla regione sternale alla parie superiore del me¬ 
desimo. Il capezzolo ritenuto dai vasi galattofori vedevasi quasi 
come annicchiato nel mezzo del tumore , e stillava già un uroorfr 
icoroso. Un pacchetto di. linfatici ingrossati ed induriti dallato 
esterno della mammella esteudevasi lungo il margine inferiore 
del M. gr. Pelt. fin sotto lascella, ove trovavasi pure un gan¬ 
glio linfatico alquanto indurito, del volume d’una noce avella¬ 
na# 1 ratto tratto era la B. inquietata da dolori lancinanti , 
che esacerbavansi in certi cangiamenti climaterici, e che verso 
sera rcndevansi continui. Ai mentovati sintomi giudicai la ma¬ 
lattia giunta al periodo che avvicina ed unisce il cancro oc¬ 
culto al così detto cancro aperto , Carcinoma. 

Richiesta la B. del come e quando comparso fosse il male, 
rispose essersi dessa accorta da un anno incirca d’un tumoietto 
nella delta mammella , allora duro ed indolente : non sapere 
essa assegnarli cagione di sorta, salvo l’arresto de’suoi men- 
slrui , dietro repentino spavento avuto, mentre questi fluivano , 
dei quali però ebbe nuova comparsa dopo due o tre mesi; es¬ 
sere ciò accaduto da sei a otto mesi prima che si fosse ac¬ 
corta del menzionato tumore : essere siala, a furia d’empiaslii 
empiricamente trattata da persone che la classe medica cono¬ 
sce soltanto per la bararia che hanno di spacciare dottrina a 
loro incognita , e per 1’ abuso che immoralmente fanno della 
credulità di chi , ignaro della loro astuzia, ciecamente vi si 
abbandona : che avvedutasi dessa in seguito deli’ inganno in 
cui era inciampata avere preso il partito di ricorrere a saggie 
persone dell’arte, avere perciò consultato il D. Medico Col¬ 
legiate Maffoni, il quale riconosciuta 1’ indole vera della ma¬ 
lattia, e di spettanza chirurgica , aveala a me indirizzata. 

La nostra malata, vedova e madre di quattro figli , prove- 
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ni?a da parenti sani; godette abitualmente buona salute prima 
della presente affezione ; offriva un abito linfatico , una co¬ 
stituzione deteriorata dalle pene sofferte, ed una mobilità 
grande lasciatali dallo spavento avuto , per cui va soggetta a 
palpitazioni , a cui pare predisposta da considerevole sviluppo 
ed energia cardio-vasale. Il petto percosso, e stetoscopato non 
dà segni di lesioni dei visceri contenutivi. L’abdome esplorato 
con attenzione in tutti i punti non da indizi) di condizioni ab¬ 
normi dei visceri ivi esistenti : l’utero e le ovaia paiono sani. 

L’ indicazione da abbracciare era certa. Perciò, ammanzalo 
da prima il sopraeccitamento cardio-arterioso con due copiosi 
salassi di 14 oncie ciascuno, qualche minorativo, e bevande an¬ 
tiflogistiche, intrapresi l’esportazione delforgano morboso il 10, 
assistito dal mio Padre , dal Dott. Collegiato Ferro, e da al¬ 
cuni scielti Allievi. 

L’ammalata pazientò con animo forte il dolore dell operazione. 
Ebbi cura di esportare tutti i tessuti morbosi per mezzo di 
due incisioni semilunari che dal principio del cavo dell ascella 
estesi obliquamente in basso sino alla regione sternale. Feci 
la torsione delle tre arterie dalle quali zampillava il sangue. 
Quindi portai i lembi della ferita ad esatto combaciamento, 
e li mantenni mediante le liste emplastiche collocate in guisa 
da lasciare tra loro uu ristretto spazio , perchè gli umori 
che sogliono fluire dai tessuti feriti trovassero un libero scolo 
attraverso V apparecchio medicativo. Questo apparecchio era 
composto delli strali seguenti: i.° le liste ora accennate; 
a.° lunga compressa finestrata spalmata d unguento di Galeno; 
3 .° filaccice brutte ; 4. 0 compresse lunghette ; 5 .° fasciatura 

per il seno. 

Esame del tumore. Cute strettamente aderente alla ghian¬ 
dola sottoposta per estensione di un pollice circa in quadra¬ 
tura. — Molto tessuto celluloso circondante la ghiandola già in 
preda a degenerazione scirroidea. — La ghiandola iuduiala , 


«croseiante al taglio. — Degenerazione fibro-lardacea. — Ta¬ 
gliandola penetrai in un cavo conlenente una cucchiaiata circa 
di fetido icore. Questo cavo prolungatasi in alcuni cunicoli, 
lutti circondati dallo stesso tessuto degenerato. 

La reazione traumatica fu appena sensibile. 

II i 3 , terzo giorno dall'operazione , la sfasciai. Trovai le 
<ìlaccicke intrise in tre punti da poco umore sanguinolento , 
già quasi essiccato. Le tolsi unitamente alla compressa fine¬ 
strata colla più grande facilità , senza stiramento , senza do¬ 
lore (a). La parte non era uè tumida , nè dolente. Piiposi 
altra compressa finestrata , altre filacciche , le compresse lun¬ 
ghette, e contenni il tutto con bendaggio a corpo . Più goc¬ 
cia d'umore non intrise d’allora in poi le pezze soprapposte. 


(«) 

La compressa finestrata ha sopra le faldelle spaliate d’un¬ 
guenti il vantaggio di permettere per i fori onde è tutta bu¬ 
cherata un facile scolo agli umori , mentre che le dette fal¬ 
delle ae facilitano il soggiorno. Noi la raccomandiamo ancora 
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in quanto che rende facile, o non doloroso il prouto rinnova¬ 
mento delle pezze di medicazione. Lisfranc usa rinnovare Tap- 
parecchio medicatilo dei monconi ventiquattro ore dopò l’ope¬ 
razione. Sebbene noi crediamo utilissima cosa rimuovere dei 
iessuti feriti le pezzè intrise degli umori che immancabilmente 
fluiscono dalle parti ferite, sia per la ruvida pressione che que¬ 
ste pezze imbrattale ed indurile esercitano sopra i tessuti, sia 
per le esalazioni nocive che scaturiscono dagli umori esalati 
che si corrompono, noi giudichiamo tuttavia prudente cosa di 
non esporre così presto all’ aria le patii ferite , ma crediamo 
convenientissimo praticare il più presto possibile la rinnova¬ 
zione della medicazione. 
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- he liste contentive si erano annerite appena ne! punto cor¬ 
rispondente alla soluzione di continuo. In dipendenza di ciò 
non le tolsi che il 18 , ottavo giorno dall’operazione. Trova - 
valisi presenti a questa medicazione il Ch. Professore Gallo e 
inio Padre. La cicatrice era allora completa per tutto il terzo 
esterno ed il terzo interno dell’estensione totale della ferita: 
nel terzo medio un poco d' umore puriforme umettava appena 
il ristrettissimo tratto mtramarginale che non si era ancora co¬ 
perto di velamento. Mello stesso giorno aprii un funticolo alla 
coscia sinistra, affine d’ invertire con un nuovo processo mor¬ 
boso la disposizione cancerosa, se mai vi fosse nella B. Il 23 
il Chiarissimo Cav. F. Rossi si compiacque venire visitare con 
noi la cicatrice già completa in tutta Teslensione della pra¬ 
ticata ferita. 

Egli è incontrastabile che se noi avessimo impiegata la le¬ 
gatura per sopprimere I’ emorragia , ci sarebbe assolutamente 
riescilo impossibile un così felice successo , il quale noi meri¬ 
tamente ripetiamo dal mezzo emostatico adottato. Per iocchè 
conchiudiamo con ragione che la torsione delle arterie è pre¬ 
feribile alla ligatura , quando si desideri ottenere la riunione 
immediata. \ iddi dal D. Amussat un ragazzo a cui egli aveva 
amputata una coscia, contorta 1’ arteria femorale ; questi ebbe 
il moncone cicatrizzato nel periodo di cinque giorni. 

Gradite ... 

Vostro f'ollega ed Àmie * 

PERTUGIO G. 


ili 

Storia di Fistola lag rimale operala eoi Se Ione da Cinte 
PjTRUcrHi Dottore in Medicina e Chirurgia , esercente 
in Solerò ( Alessandria ). 


Una contadina A* anni 35 , di gracile costituzione, di tem¬ 
peramento linfatico-sanguigno , soggetta a malattie da cause 

•* v • • • 

reumatiche, espostasi nella primavera dell’anno iS 3 a. a vicis¬ 
situdini atmosferiche venne assalita prima da otitide , poi da 
-ottcìmia , che terminò coila infiammazione del sacco lagrima!© 
( Dacryocistitide) . A questo stadio di ilogosi acuta, per tra- 
scuranza della donna , e per la poca energia usala dal Chi¬ 
rurgo nel combatterla , tenne tosto dieVo la cronica e stazio¬ 
naria flemmasia sì del sacco che del condotto N., per cui na¬ 
cque prima Io stringimento di questo, indi la morbosa dila¬ 
tazione di quello. 

Si fu col sacco morbosamente dilatato che io vidi un anno 
*dopo per la prima volta la donna : desso elevavasi talmente da 
presentare un tumore Ito grosso quanto un Doccinolo, che il più 
delle volte scompariva , fatta una compressione col dito , me¬ 
diante il rigurgito di materia puriforme mista con lagrime pei 
punti L. Dissi , il più delle volte , perchè la cronica locale 
infiammazione sovente sotto anche lievi cause rendevasi acuta; 
per il che svegliandosi di quando in quando maggior disten¬ 
sione del tumore, con rossore e dolore, non cedeva il medesi¬ 
mo al solito comprimere , se non dopo l’ applicazione degli 
empiastri emollienti, solo rimedio a cui limitavasi in allora la 
cura. 

In questo stato di cose ragion voleva che prima di venir® 
alla cura radicale io tentassi i mezzi palliativi: salasso , san¬ 
guisughe , empiastri emollienti , purganti , più tardi epispa- 
stico alla nuca. Valse questo trattamento a fugare ogni reli¬ 
quia di flogosì acuta , rattemperare di molto la cronica , • 
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d'altro noo essendo più incommodata la donna che da leggiera 
elevazione del sacco, la quale poteva fare svanire mediante pres¬ 
sione esercitata col dito , si ridussero le cose a quello stato 
che gli ammalati specialmente pusillanimi preferiscono alPope- 
fazione, e l’arte deve acconsentire alla loro risoluzione. 

Verso il finire dello scorso novembre , dopo essersi la donna 
* affaticata in un lavoro campestre, per cui le si mosse il su¬ 
dore che poi retrocesse , venne attaccala da acuto dolore all 1 
angolo dell 1 occhio affetto , e tosto dopo da gonfiamento del 
sacco, maggiore del consueto; gonfiamento che più non po¬ 
teva rimuovere la solila pressione, la quale riusciva assai do¬ 
lorosa. Passati due giorni in questo stato , enfiò , talmente si 
distese , ed empissi di materia purulenta il sacco 1. , che il 
Chirurgo chiamato in questo frangente , sospettando di sem¬ 
plice anchiiope suppurata , diede per entro colla lancetta al 
tumore , e procurò l’uscita alle materie contenute. 

Venni chiamato a visitar V ammalato , il giorno dopo dall 1 
eseguita apertura , la quale , come prevedeva , non era stata 
fatta nel modo e luogo da poter senz’ altro servire al prose¬ 
guimento dell’ operazione : dessa era posta più verso P angolo 
esterno dell’ occhio , e non aveva sufficiente estensione. 

Osservata 1 ’ esistenza di tutte le circostanze in cui conviene 
a cura radicale, m’accinsi a tosto praticarla mediante il se- 
tone, al quale metodo mi vidi astretto più per circostanza che 
per propria elezione , e specialmente poi per non aver alla 
inano la cannula del Dupuytren» 

11 trattato dei seni e delle fistole lagrimall ecc., del Chia¬ 
rissimo Professore Il ideivi, che io aveva già prima Ietto e con¬ 
sultato , mi parve di tale utilità cd importanza che pensai di 
farmelo guida nello intraprendere P operazione ; ed invero ne 
abbisognava , siccome fuori d’ esercizio per 1 inaddietro mia 
esclusiva applicazione alla medicina interna. 

Cominciai adunque ['operazione col dilatare lufficicntemente 
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1? apertura già fatta, quale dilatazione dovette necessariamente 
riuscire più ampia della stabilita, e di forma semilunare, con¬ 
centrica cioè , al margine della parte interna della cavità or¬ 
bitale, appunto come praticavasi dagli antichi. Lo specillo che 
impiegai entrò con facilità ma non superò l’ostacolo posta 
verso il terzo inferiore del condotto IN., se non spingendola 
con molta (orza : uno scolo purulento con pezzi di linfa con¬ 
creta si è tosto avuto dalla narice corrispondente.. Passato al¬ 
lora il setone , dovetti superare il catarro cronico si del sacco 
che del condotto N. lo stringimento di questo , e la dilata¬ 
zione di quello. Usai perciò utilmente le iniezioni mucilaginose, 
gli astringenti, e la compressione a norma degli accidenti che 
dovetti di mano in mano combattere , e nello spazio di due 
mesi ebbi la sorte di vedere l’inferma guarita con la spe* 
ranza che la cura siasi ottenuta veramente radicale. 


Esania voluminosa , ed inveterala guarita colla recisione di 
alcune falde cutanee dei contorni delV ano : Osservazione 
raccolta nella Clinica operativa del Professore Riberi da 
Martini Licenziato in Chirurgia . 

Se l’esania ne’ragazzi guarisce d’ordinario con lavature e 
bagnuoli d’ acqua fredda o di liquidi astringenti , colla com¬ 
pressione sostenuta da un bendaggio a T, con un bendaggio 
meccanico, ecc. succede però spesso che questi ed altri rimedj 
siano inutili contro V ésania che dall’infanzia si prolunga all’ 
età virile , o si manifesta immediatamente nell’ adulto, mas¬ 
si ma me n-tp se gli sfinteri sono molto rilassati, e che il Pratico 
sia nella necessità di ricorrere ad un’ operazione cruenta, sic¬ 
come è accaduto nel caso di cui m’accingo a dare una breve 
narrazione. 


« 
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Matteo F. mendicante, d'anni 35, alquanto scemo di mestar 

e di costituzione originariamente buona, ma non poco infievolita 
per il male, e per la miseria , da oltre sei anni affetto da 
esania prodotta da un turpe, e protratto vizio che non voglio 
nominare , fu ricoverato nella Clinica operativa del venerando 
Spedale Maggiore di San Gioanui Battista il 2,8 d’aprile dell* 
anno che corre. 

Il tumore formato dall’ estrarovesciamento con procidenza 
dell’ intestino retto era lungo otto pollici , largo cinque circa, 
in conseguenza molto più voluminosa che il capo d’un feto a 
termine, d’un colore rosso-scuro, molto sensibile al tatto* co¬ 
perto qua e là da tubercoli emorroidali, stillante abitualmente 
un umore mucoso-sanguigno, e di volta in volta puro sangue , 
circondalo alla base da una falda circolare cutanea simile ad 
un manichino, ed avente alla sua sommità una depressione cen¬ 
trale con margini circolari e rotondi. Essendo fuori deli’ ano 
esso rendeva difficile e dolorosa l’andatura con continuo biso¬ 
gno di defecare : ridotto poi, eccitava non interotli premiti invo¬ 
lontari! nei quali era di nuovo cacciato fuori. Gli sfinteri erano 
oltre il dire rilassati ed inerti. Coesistevano sintomi di retlo- 
eolitide con dolori enlropelvei ed addominali sul corso del co¬ 
lon discendente, dissenteria, febbricola csacerbantesi versosela, 
disappetenza, sete , lingua rossa, ecc. 

Due indicazioni si offrivano naturalmente a compiere suc¬ 
cessivamente : la prima di calmare il dolore del tumore en la 
retlo-colitide con diffusione consensuale a lutto il canale ci¬ 
bario ed al sistema cardio-arterioso : la seconda di riporre 
il retto es trarovescialo nella sua sede e cercare il modo di 
mantenervilo. 

In selle giorni si ottenne Io scopo della prima indicazione 
con due salassi revulsivi dalle braccia, riposo, dieta severa, 
bevande inucilaginose , tiepidi fomenti mobilivi locali e cata¬ 
plasmi delia stessa natura sull’ addomine. 
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In quanto poi alla seconda indicazione , vista la gravità del 
caso e l'inutilità di alcuni mezzi compressivi adoperati per al¬ 
cuni giorni nell’ intendimento di mantenere il retto nella sna 
sede, il Professore giudicò essere cosa impossibile di correggere 
un tanto vizio senza una delie operazioni cruente raccoman¬ 
date dal Dopuytren cioè senza recidere alcune falde della mu¬ 
cosa del retto, o della pelle de’contorni dell’ano. Delle due ma¬ 
niere d’operare egli prescelse qnest’ultima adducendo per motivo 
in uno de 1 soliti trattenimenti clinici, avergli la sperienza pro¬ 
vato che levando via alcune falde della mucosa, molto più tarda 
e difficile riesce la guarigione, credibilmente per la nociva azio 
ne delle varie materie irritanti che toccano necessariamente la 
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soluzioni di continuità. 

L’operazione fu eseguita nel seguente modo: collocalo Paro¬ 
malato boccone sulla sponda del letto colle coscie e natiche 
mantenute scostate da due Assistenti , P Operatore prese sue 
cessivamente colle pinzette da disseccazione sei di quelle pieghe 
( Ire per ciascun Iato ) cutanee che si vedono convergenti verso 
Pano, e le prese in distanza di più d’ un pollice e mezzo da 
questo: quindi rialzatele una dopo l’altra, le recise colle for¬ 
bici curve sulla loro superficie dal lato delle natiche verso l’ano, 
prolungando il taglio sulla mucosa alcune linee al di là del 
luogo dove si congiunge colla pelle: così che ciascuna ferita 
riesci lunga da due pollici circa e larga da otto a dieci linee. 
Dopo ciò si coperse la ferita con blando unguento a cui si so¬ 
prapposero alcune filaccica e compresse il tutto contenuto col 
bendaggio a T. Dieta e bevande rinfrescali ve. 

Dodici giorni dopo Popolazione non essendo insorto alcun acci¬ 
dente e le ferite non essendo più infiammate, si rallentò alquanto 
dalla rigorosa dieta: ma P operato procuratisi non si seppe in qual 
modo alimenti di difficile digestione, e fattane una corpacciata, si 
riaccese la retto-colitide con febbre, le ferite s’inviperirono co¬ 
prendosi di carni fungose. Calmate col ritorno alla dieta, colia 
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decozione di tamarindi, colle poltiglie mollitive locali questo ac¬ 
cidentale ribalzo , si tocca due volte le ferite per spogliarle 
dalle carni escrescenti ed avviarle alla totale cicatrice che si 
ottenne al trentesimo giorno dall’ operazione. 1/ esania sparve 
onninamente: e questo solamente rimane che l’operato pre¬ 
mendo forte, una porzione della mucosa del retto si presenta 
all’ ano senza oltrepassarlo. 

: V- r.•. V .• . :/ . .. t . *>■’ • . il /, ■ 
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Metodo semplificato per ottenere la Creosozia , quantità me - 

dia ricavala , e nuovo fatto terapeutico raccolto , sulVuso 
- di essa : del Farmacista-Chimico Antonio Giordano . 

t \ 

Alla pagina 41 del 1 834 di questo Repertorio abbiamo ac¬ 
cennato che ci affrettammo di preparare questo nuovo ed utile 
farmaco secondo il metodo del D. Reichembach, il quale tro¬ 
vando molto complicato, abbiamo nelle nostre continue ope¬ 
razioni cercato di modificarle. 

A tal effetto la creosozia che noi abbiamo ottenuta da 3 o o f 
e più kilogr. di catrame tratto dalla legna di salice e di vinco, 
e distillati in parecchie volte r ha costantemente pareggiatele 
proprietà fisiche e terapeutiche accennate dall’Inventore, som¬ 
ministrandocene in generale in ragione d’u n oncia ogni 37 kil. 
s- a libbre 100, epperciò ci rechiamo a dovere di comunicarlo. 

Introdotto il catrame in una storia di metallo , od in un 
lambicco di rame stagnato, avente il cappello colla forma me¬ 
desima della ritorta (1), si distilla ad un calore elevato e con- 

(1) U alambicco comune che fu proposto da qualche Au¬ 
tore per la prima distillazione , non corrisponde punto , come 
ubbiam osservato , a tale operazione : poiché è necessario 
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tinuato, sintantoché il residuo abbia la consistenza della pece 
nera ancora molle. 

Si procede in secondo luogo alla ridistillazione di questo 
liquido , avendo ugualmente cura di non proseguirla sino a 
siccità. ; 

Il liquore ricavato da questa seconda distillazione è neutra¬ 
lizzato col sotto-carbonato di potassa , o coll’ idrato di calce 
recente (i) , e si sottomette ad una nuova distillazione, rica¬ 
vandone soltanto la metà più o meno essendo sufficiente per 
ottenere con esso tutto V olio di creosozia. • 

Si tratta allora questo liquido con una soluzione di potassa 
caustica segnante secondo l’Autore 1.12, finché l’olio sia per¬ 
fettamente sciolto; quindi si fa lentamente scaldare in reci¬ 
piente di porcellana all’aria libera quasi sino all’ ebollizione, 
si lascia raffreddare, e si separa con accuratezza l’eupione 
galeggiante col mezzo d’un imbuto. 

Sopra questa parte di eupione separata , si ripete la stessa 
operazione colla potassa caustica, onde estrarre tutto l’olio che 
può esservi unito. 

Il liquido saponaceo purificalo, è trattato coll’acido solforico 
diluto col mezzo del quale la creosozia è totalmente separata: 
quindi è introdotta così trattata in istoria di vetro tubulata , 
a cui si adatta un’allunga ed un palloncino immersi in bagno 

che quest operazione si faccia in un vaso distillatorio , il 
■ quale non abbia un altezza sproporzionata , perdendosi con 
si fatto mezzo una grandissima quantità d'olio, oltre di non 
averlo poi ancora tutto scolorito , e ciò dipendente da che 
è difficile il conservare una temperatura sempre uguale e 
crescente , dimodoché diminuendo essa , V olio che si eleva 
è costretto ridiscendere e riascendere piu volte , il che è ca¬ 
gione diretta di sì notabili inconvenienti . 

(i) JVoi si siam serviti di quest'alcali come più economica* 


freddo ; si chiudono le commessure , e si procede alfa distil¬ 
lazione, avendo cura di aggiungervi, dal tubo, dell' acqua calda, 
qualora osservasi ancora delle bollicine di olio creosolico in 
fondo della ritorta. 
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Il liquido passalo nel pallone porla in fondo la creosozia 
pura , la quale con un imbuto è diligentemente separata dal 
liquido, dopo il raffreddamento, e da alcune gocciole di olio 
sovrastante l acqua , che si rigettano , conservando l’acqua sa¬ 
tura di creosozia per uso esterno. 

Il liquido rimasto dalla terza operazione, saturato coll’acido 
solforico diluto, e distillato, somministra dell'acido acetico con¬ 
centrato limpido trasparente , incoloro, d’odore forte, gratis¬ 
simo , pene!raute segnante gradi 6 a 


Caso comunicato dal sig. Dottore G . 

N. K. d’età di anni 16, maritata da cinque mesi, e gra¬ 
vida di mesi tre , di costituzione sanguigna, fu affetta da scolo 
gonorroico, in un cou due ulceri all’orifizio della vagina , con 
varie vegetazioni veneree sparse sotto le grandi labbra , sotto 
le ninfe, ed alla circonferenza stessa della vagina. Gli ulceri 

n 

erano lardacei, e le vegetazioni crescevano di giorno in giorno, 
ancorché medicate le prime con unguento mercuriale, e le se- 
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conde con recisione, ed unguento misto con polvere di sabina 
e mercurio precipitato rosso: venne in questo caso sostituito 
l’uso dell’acqua di creosozia alla dose di otto goccie per ogni 
oncia d’acqua , da cui si ottenne il desiderato e compiuto ri- 
sulUmenlo salutare, cicatrizzandosi 'in pochi giorni le ulceri 0 
le vegetazioni state recise. 

Consesso P. Medico di Racconigi. 

Ad esempio degli anni scorsi il Professore Bcptita presie¬ 
dette il eonsess# dei Medici, e dei Chirurghi che ebbe luoge 
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in Ràcconrgi verso la fine di settembre scerto : il vantaggio di 
simili riunioni non ha d’ uopo di essere comprovato con pa¬ 
role. Gli accorrenti trovano nell’amichevole consorzio di stimai* 
Colleghi quella reciproca corrispondenza di lumi, che suscita 
una così preziosa emulazione fra individui tutti compresi dal me. 
desimo stimolo di concorrere al bene dell’umanità languente. 

Ecco al solito in breve l’indice degli scritti che si presen¬ 
tarono o che si lessero : 

Lettera del Prof. Bunivj al sig. Demetrio Balesterio , medico 
esercente in Caramagna , sulla febbre aftosa epizootica , 
detta volgarmente fonzetto, con comunicazione di due istru¬ 
zioni intorno a questo morbo, tradotte dal francese dal 
dello 1K Balesterio , e di un altra del D. Ljurin . 
Esperimenti tendenti a rischiarare la dottrina della vitalità r 
delle secrezioni , ed escrezioni sì normali che innormali , 
specialmente provanti che la parte rossa del sangue in un 
animale vivente è ritenuta nelle proprie cavità in virtù 
della vitalità attiva delle parli, anzi che per difetto di ca¬ 
pacità dei vasi 9 e dei pori per il volume dei globe Iti ecce¬ 
dei Prof Bunivj. 

Memoria intorno all* influenza sanitaria della fabbrica di 
alcool , situata in un sobborgo di Moncalieri : del P. Puniva. 
Recherches expérimentales sur Vexistence suppose e d’ètres 
vivans microscopiques contngifères : du Prof. Bunivj. 
Intorno ai varii metodi di litotripsia , e specialmente intorno 
a quella felicemente eseguita in Torino dal D. Colli ex z 
del Prof. Bunivj . 

Cenno sull‘ omiopazia in Torino : del Prof Bunivj (i). 
Istoria di una melrorrugia : del D. Balesterio. 

(1) In uno dei prossimi fascicoli inseriremo qualche richiamo, 
che ci fu inviato a proposito dell’omiopazia in seguito all an- 
tvcedenla nostro articola. 
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Ragionamento sull attuale condizione atmosferica : del Doti . 
Garriglio. 

Lettera sopra Napoli in ordine alV ostetricia : del Profes¬ 
sore Bianchetti . 

Siflidi antiche felicemente curate col mercurio precipitato 
rosso : del P. Jemina G. B . di MondovL 
Storie di alcune particolari malattie : osservate dal suddetto 
Prof. Jemina . 

Carditele manifestatasi sotto la forma illusoria d' artrilide 
universale : del medesimo. 

Grave melrorragia dopo il parto felicemente curala col mezzo 
proposto dal P . Mojon : dell’ iste sso. 

Della cosalgia , e della cosartrocace : estratto dalVopera del 
D . Friche : del D . De-Rolandis. 

w é • 

Osservazioni critiche sopra varii sbaglii occorsi nella re¬ 
cente Farmacopea di Torino : memoria comunicata dal 
D. De-Rolandis. 

LITOTRIPSIA. 

Del Prof Buniva intorno ai diversi metodi della Litotripsia, 
con speciale relazione di quella felicemente effettuata in To¬ 
rino dal sig. Colliex D. in Chirurgia (Torino 8 ott. 1 834 )• 

Nell’istoria d'Italia Occidentale (voi. vi, eap. 2f) non du¬ 
bitò il Denina d’ asserire che il chiarissimo sig. Dottore e 
Professore Bcrsivà faceva acquistare a Pinerolo un lustro che 
le mancava , soggiungendo nelle note, che dalla detta città 
sino a quei giorni (1809) non era uscito un solo uomo di let¬ 
tere, uu solo professore di scienze di qualche nome, tolto ecc. 

( Vedi Biblioteca italiana Agosto e Settembre » 8 3 4 9 P a ?* 22 9 )* 

* Ed in vero senza noi entrare mallevadori dell’ ultima parte 
di quanto scrive il Demni , a cui rispose di già il Paris (1) t 

(1) V. Apercu sur Vhisloire iilléraire de V Arro adisse meni 

de Pignérol An. XIIL 
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non possiamo a meno di stupirci della incessante energia con 
cui il Professore Bumva scende così soventi ad arricchire la 
scienza medica di nuove elucubrazioni. Una recentissima me- 

* •' t*i ’t * ^ i 

moria ne accresce ora il numero; essa fu comunicata alla So¬ 
cietà Medica di Racconigi verso alfa fine dello scorso setlem- 
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tre. Quivi il chiarissimo Professore dopo un rapido cenno 
istorico sulla litotripsia in Italia, precisa colla massima chia¬ 
rezza i tre melodi principali con cui si tentò sinora di-ese¬ 
guire la litotripsia. Parlando del metodo del Bar. di Heurt- 
IjOOp il benemerito Autore ognora mosso da quella benèvola 
sua disposizione di cuore, che Io spinge sempre a proteg¬ 
gere in ogni lodevol modo, e ad incoraggiare i giovani cul¬ 
tori della scienza ippocratica, scrive le più lusinghiere linee in 
favore del Doti. Colliex, il quale allieyo del Heurtloup, dei 
primi introdusse in Piemonte il metodo del martello percusso¬ 
re , come risulta dall’ articolo inserito in questo Giornale nel 
fascicolo antecedente, ‘ 

t 

Primi cenni sulla Litotripsia : del Prof. Alessandro Riderà 

(Torino 14 ottobre 1 834 

In questa memorielta il chiarissimo Professore tocca di pas¬ 
saggio il modo di eseguire la litotripsia secondo il B. Heurt- 
lovp , metodo a cui fra tutti quelli sinora inventati per trarre 
la pietra senza taglio egli dà la preferenza. Discorrendo dei 
tre calcolosi da lui felicemente operati negli scorsi giorni a 
norma di questo metodo, soggiunge essere sua intenzione che 
gli Allievi del quinto anno di corso, i quali siccome sono da 
più anni per un esempio raro , e forse unico, addestrati ad 
eseguire sotto i suoi occhi tutte le operazioni di alla chirurgia 
che occorrono nella clinica operativa , così desidera pure che 
$2ano presto in grado di eseguire questa nuova maniera di li- 
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, lotripsia. A gloria della chirurgia nazionale noi di cuore uni#, 
no i nostri fervidi desideri! a quelli manifestati dall' A. onde 

▼edeie realizzala una così benefica determinazione. 

, • / • 

Lode e riconoscenza quindi a questo esimio nostro Collabo¬ 
ratore, il quale da sommo Maestro, come è nelle operazioni chi¬ 
rurgiche , vuol procurare di rendere presto famigliare ai suoi 
numerosi Alunni un metodo di cotanta importanza. 


Lettera del Dottore Colliex al Doti . De-1ìoljndis. 

Signor Estensore, 

Nel rendiconto dell 1 operazione di litotripsia da me eseguita 
ai 16 dello scorso settembre, che voi pubblicaste nell’antece¬ 
dente fascicolo, sostituiste la parola periferia di i 5 linee a 
quella di diametro , il che inchiude un grave cangiamento net 
volume del calcolo da ine infranto. 

Nel pregarvi di rendere pubblico questo mio richiamo, ho 
il piacere di annunziarvi che l 1 infermo G. David è ora per- 
ettaraente guarito e che non esiste più verun frantume di pie¬ 
tra nella sua vescica iu seguito all* ulti ma operazione eseguita 
li 16 di ottobre a cui voi assieme ad altri distinti Dottori avete 


assistilo. 


Gradite ecc. 


Torino li li ottobre 


Affezionatissimo Collega 

Collie*. 

1834. 


Pergamena antica rappresentante un operazione calcolfraga : 
del Prof. Bjgiolini ( Archivista in Vercelli ). 

Stemmo in forse se ci convenisse far parola di questo opu¬ 
scolo stampato ultimamente in Vercelli : però siccome siamo 
in corsa di trattenerci sulla litotripsia , diremo che la lettura 



di simile scritto ci ha 
mo per il suo titolo. 

Infatti a parte il prestigio dello stile, ed un lodevolissimo amo- 
re per la gloria scientifica dell 1 Italia, non vi trovammo niente 
di straordinario: non è bene indicato il preteso instrumento 
calcolifrago, il quale sembra piuttosto destinato a siringazioni, 
che alla eseresi del calcolo; non è rigorosamente provala l’au¬ 
tenticità del documento , e FA. non dandoci per motivi non 
plausibili, parlando medicalmente , la figura, o la litografia 
dell istrumento, ci priva del modo di poterne intendere o con¬ 
cepire il meccanismo. ’ •-> 

Aggiungeremo ancora che egli non si dimostra poi gran che 
istrutto d' istoria medica , che confonde le epoche, e che per 
«n curioso anacronismo fa scrivere Jemina prima di Celso.’ Esce 
dai limiti in cui pare avrebbe dovuto restringersi, mentre non 
medico, discute punti di una importanza tale a richiedere la 
massima conoscenza di causa onde ergersi in competente giu¬ 
dice e d’ altronde ci sembra che non avrebbe giammai do¬ 
vuto scendere in personalità contro i Clinici di Vercelli, la 
cui giusta riputazione nou è di certo vulnerabile da questo 
scritto. 


affatto frustrati da quanto ci aspettava- 


Intanto dobbiamo protestare contro la s i ni st ro asserzione fatta 
alla medicina in generale, come quella che non avrebbe eser¬ 
cita una benefica influenza sui progressi delF incivilimento e 
nell’ accrescere la probabilità della vita umana: il Bagio- 
lini , il quale pretende doversi Fuso del cortice peruviano ad 
un Irate, che dice l’inoculazione essersi introdotta da una donna, 
che la circolazione del sangue fu scoperta da Pcolo Siepi 
senza parlare nè del Cesalpino , nè del .Tenne**», concede poi 
che F essersi asciugate molte acque stagnanti, il trovarsi adesso 
più nette le abitazioni , che il verificarsi gli alimenti vende¬ 


recci, che il custodirsi meglio i littorali contro i contagli. 




to V 


migliorarono la condizione dell'uomo sociale. E chi furono 
quelli ( dimanderemo noi all’ A. ) che promossero simili utili 
discipline 


Aveva beo ragione Plinio scrivendo : 


Ne sulor ultra crepidam . 


Osleo tornei. 

II D. Héyne di Wiirzburgo presentò alF A. R. di Medicina 
di Parigi .una sega in forma di catena girata sopra due ruote 
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che si fanno muovere per mezzo di una maniglia , stromento 
che è difficile a descriversi senza una figura. Esso opera sulle 

ossa nel medesimo modo con cui il gammaulte opera sulle carni, 
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potendosi eseguire tagli retti, angolari , curvi , circolari ecc. ; 
si garantiscono eziandio al bisogno le parti vicine operando al¬ 
lora Io strumento come un bistorì bottonato. / 

Questa sega destò V ammirazione negli Ospedali di Parigi , 

sembra dover produrre importanti modificazioni in varie ope- 

• /* 

razioni chirurgiche, godendo essa della proprietà di agire senza 
scossa, di non riscaldarsi, e di non lasciar perdere alcun mo¬ 
vimento. 




- .. . 
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Morte del Professore Bunifj. 

Alle ore cinque del 26 di ottobre 1834, morì alla sua 
villa in Pescina ( Pinerolo ) il Professore Michele Boriva 

S in età circa di anui, in seguito ad lina violenta colica. 
In giorni più calmi non mancheremo di trattenerci so¬ 
pra questo ottimo, impareggiabile, e desideratissimo nostro 
Maestro. 






V . Schiara Rer. Are, 


V - Belligeri Preside della Facoltà Medica. 

* i . ■ i 

V.° Si permette la stampa : 

VACHINO per la Gran Cancelleria 
Torino il 3 o ottobre 1834. 












It.° tfo. Anno Decimoterzo Dicembre 1834. 
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MEDICO-CHIRURGICO 

DEL PIEMONTE 


e sto brcvis . 



Storia di Opislotono mortale con necroscopia comprovante la 
teoria del Dottore Bellihgeri sull’ Antagonismo nervoso, 
scritta dal Volt, Giuseppe Ferro , sotto la direzione del 
Doti* Djrdjiva , rappresentante il Prolomedicalo in Ver¬ 
celli. 


Pozzuolo Maddalena nativa di Vercelli , d’anni v 3 , dotata 
di gracile costituzione di corpo, addetta alla filatura della seta, 
visse sempre sana, eccettuate alcune malattie nell’ infanzia, e 
nella sua puerizia, che superò felicemente. Ai deciasselle giu¬ 
gno del corrente anno è sorpresa da rigori , da spossatezza 
nelle estremità , e da ansietà , con ardore, e lacrimazione. A 
questi sintomi tiene dietro un dolore gravatilo al capo, limi¬ 
tato alla regione occipitale , e che per il collo si estende 
sino a tutta la spina dorsale. 

Il giorno seguente sopraggiunge prima un senso di prurito, 
e quindi di molesta sensazione allo scrobicolo del cuore, a cui 

34 
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ben loslo succede una rigidezza, la quale accrescendo a poco a 
poco, si manifesta prima nel collo, e nella mandibola inferiore, 
e quindi a tutto il corpo, cosicché non può flettersi in nissun 
modo : una tale rigidezza è sotto forma di tetano retto. Per 
quattro giorni rimane in casa sua in tale stato, ed in questo 
tempo le si fanno tre emissioni di sangue, e stante che avvi 
trismo, e disfagia, non le sono amministrati altri rimedi!. 

Ai ai giugno, e quinto giorno della malattia è ricevuta 
nelT Ospedale di Vercelli, e collocata nel letto n.° 12.5, sotto 
la cura del valente Dottore Dardaiya. Allora si osservò , che 
continuava il dolore di capo esteso a tutta la testa , ma più 
intenso principalmente all’occipite, e questo progredendo per 
il collo si e. tendeva lungo tutta la spina; la faccia era soffusa, 
e rossa, leggiere convulsioni cloniche nei muscoli della faccia, 
e specialmente delle labbra ; le pupille erano alquanto dila¬ 
tate , e specialmente quella deir occhio sinistro ; eravi trismo 
della mandibola, tutto il corpo era incurvato posteriormente, 
e quasi a guisa di semicircolo, la testa, ed il collo erano eli- 
rati posteriormente, e così pure rigide , e stirate all’ indie¬ 
tro le estremità tanto superiori , che inferiori. Tentando con 
forza esterna di conciliare altre posizioni sì al tronco, che alle 
estremità , si sentiva una grande resistenza , e si eccitavano 
grandi dolori, e per tal modo non si poteva flettere parte al¬ 
cuna del corpo. Erano illese le facoltà intellettuali, il latto 
era naturale, la pelle secca, e calda; i polsi tesi, piccoli, e 
frequenti , la respirazione alquanto difficile , ed ansia. 

Come ultima causa di questa malattia si può ritenere una 
caduta, che ella fece rotolandosi giù per una scala il giorno 
j6 di giugno , cioè il giorno prima delio sviluppo della ma¬ 
lattia. • 

Fu giudicata la malattia un opislolono prodotto da ence- 
falospinitide , e si è eseguito un salasso dalla "ingoiare alla 
dose di una libbra, e le furono prescritti due grani di tartaro 
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emetico sciolti io sei oncie di acqua distillata da prendersi a 
cocchia),-11 sangue estratto dalla giugulare era resistente, ma 
senza crosta. 

Nella notte susseguente continuazione dei medesimi sintomi, 
onde dal medico assistente furono, ordinati due altri salassi dal 
braccio alla dose di sei onqie, i quali diedero pure un sangue 
quasi naturale. 

Li 22 giugno al mattino. È molto diminuito il dolore «li capo, 
la faccia è molto pallida , tutto il corpo è freddo, sentonsi i 
polsi piccoli , frequenti, e depressi, sta il trismo della mandi¬ 
bola, e Topistolono generale allo stesso grado; i muscoli del- 
r abdorne sono tesi, ed è questo compianato a guisa di una ta¬ 
vola ; non si ebbero evacuazioni alvine ; le funzioni intellet¬ 
tuali non sono punto turbate. Le viene prescritto un bagno 
tiepido sinapisato, e due vescicanti di pasta forte alle coscie ; 
ma questi mezzi non si poterono applicare , stante che circa 
un’ ora dopo la visita spirò. 

II giorno dopo venne fatta la necroscopia, ed aperto pri¬ 
mieramente lo speco vertebrale , si trovò nella cavità della dura 
madre un’effusione ragguardevole di siero sanguinolento, e spe* 
ciaimente nelle regioni cervicale e lombale , e verso la cauda 
equina. Eranvi indizj manifesti d’infiammazione nelParacnoidea, 
e nella pia madre, che inviluppano il midollo ; ma è da no¬ 
tarsi, che una tal flogosi esisteva soltanto alla faccia posteriore di 
detto midollo, e per tutta la lunghezza del medesimo, e niente 
di consimile osservavasi ai Iati del midollo , e la sovraddetta 
flogosi si estendeva soltanto sino al luogo dell’ origine delle 

o .v o - • • o 

radici posteriori dei nervi spinali , cosicché e queste e le fac- 
cie laterali, ed anteriore del midollo spinale non presentavano 
indizio alcuno nè di flogosi, nè di congestione sanguigna. La 
sovraddetta flogosi era limitala alle membrane. La sostanza 
bianca j e la cinerea del midollo spinale risconlraronsi, nello 
stato naLurale. 

€ 
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Nella cavità del cranio si riscontrarono grandemente iniet¬ 
tati tutti gli involucri del cervelletto, e specialmente il suo 
tentorio : erano pure iojettati alla superficie esterna gli emisferi 
cerebrali, e specialmente il destro, ed alla base degli emisferi 
si riscontrò una collezione di siero, ed alcune adesioni. Le 
altre parti dell’ encefalo erano in {stato naturale , e soltanto 
vedevansi segni di manifesta infiammazione nelle membrane 
cbe avviluppano la prominenza anellare. 

Epicrisi . 

Siccome in questa osservazione si ba un opistotono generale, 
e prodotto esso da meningitide al cervelletto , e dei cordoni 
posteriori del midollo spinale in tutta la loro estensione, cosi 
viene ad evidenza confermala la teoria del Belligeri , cioè 
elle il cervelletto , ed i cordoni posteriori del midollo spinale 
servono ai movimenti 9 ed ai movimenti di estensione. Sembra 
cbe questa osservazione di opistotono generale , esteso a tutto 
il corpo, ed a tutte le estremità, attribuir non si possa soltanto 
alla meningitide cerebellosa , in quanto che per lo più le af¬ 
fezioni limitate al cervello generano soltanto V opistotono del 
collo, e della testa; cpperciò in questo caso 1’ opistotono es¬ 
sendo stato generale , sembra che alla produzione di esso abbia 
riputo molta parte la meningitide limitata alla faccia poste¬ 
riore de! midollo spinale. Questa osservazione combina perfetta¬ 
mente con quella già pubblicata dal Belligeri (ì). 

È vero che esisteva pure una meningitide agli emisferi ce¬ 
rebrali , con prodotti di trasudamento sieroso , e di adesioni ; 
cd è a notarsi, che la malattia si manifestò sul principio in 
forma di tetano retto, lo che indica, che tutta fa muscolatura 
era egualmente affetta da^spa <mo , in quanto che la flogosi 

(i) J t'di (/ueslo Repertorio fascicolo di X.bre i833. 


533 

membranosa era estesa a .tutto f encefalo ; ma prevalendo poscia 

I’ affezione del cervelletto indicata dal maggior dolore alla re* 
gione occipitale* ed estendendosi la flogosi unicamente ai cor¬ 
doni posteriori del midollo spinale, al tetano retto successe 
la forma opistotonica * la qual cosa vieppiù conferma* che nel 
produrre F opistolonc ebbe gran parte la meningitide limitala, 
ed estesa a tutti i cordoni posteriori del midollo , essendo il* 
Iesi i cordoni laterali , ed anteriori di detto midollo. 

In quanto che la flogosi si limitava soltanto alF aracnoidea 
ed alla pia madre, ed era nello stato normale la sostanza bianca, 
e cinerea’'de! midollo, si osservò pure, che era illeso il senso 
tatto , locchè comprova un altro fatto della dottrina del Bel- 
ltngert, cioè essere la sostanza cinerea dedicata al senso lattoj 
e dimostra inoltre contro MageNdié non essere i cordoni pos¬ 
teriori destinati al tatto, in quanto che questi erano bensì affetti 
alia loro superficie della esistente meningitide, epperciò si prò* 
duceva spasimo generale in senso di estensione , ma il senso 
tatto non fu punto affetto , nè per aumento, nè per diminu¬ 
zione. 

La pronta morte che si ebbe in questo caso, sembra più di 
tutto doversi attribuire alla flogosi delle membrane riscontrato 
alla faccia anteriore del ponte di ’Varplio» Nel Caso sovrastato 
riferito dal Belligeri sì ebbe pure una morte pronta , e si 
riscontrò la flogosi della pia madre, che avviluppa la coda del 
midollo allungato, ed esistente essa in tutta la sua circonferenza. 
Ben si sa iu seguito ai lavori del celebre Professore Rolando 
quanto sia F influenza del midollo allungato sulla vita ; ed 
il Serres opinò , che i movimenti dei polmoni dipendono spe¬ 
cialmente dai corpi restiformi e quelli del cuore dai corpi olivati* 
È quindi facile il concepire, come pròducendosi una flogosi 
midollo allungato , e specialmente alla sua coda , sia pronta e 
quasi inaspettata la morte. 

Approfitteremo di questa occasione, e per maggiormente con- 
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validare la teorìa del Bellingi-ri pubblichiamo qui un’ altra 
storia di opistotono, e come trovasi essa registrata nel Bollet¬ 
tino delle scienze mediche della società medico-chirurgica di 
Bologna, giugno 1 834 v la quale viene vieppiù in conferma, 
che F opistotono generale dipende alcune volte dalla flogosi 
dei soli cordoni posteriori, o ccrebellosi del midollo spinale , 
illeso essendo il cervelletto. 

r ^ .• , • ■ *.’* » 

Storia di un opistotono venuto in seguito ad operazione fatta 
1 per idrocele della vaginale comprovante V opinione del 

Belliivgerì sulV antagonismo nervoso : del Dottore Marco 

: Pjolijvi . 

Ci facciamo solleciti di pnbblicare la seguente osservazione 
raccolta dal Dottore Marco Paolini nostro riputato collega, la 
quale, oltre essere rimarchevole per moki riguardi, la troviamo 
rimarchevolissima per l'imparzialità con cui fu raccolta, e della 
quale noi siamo pienamente assicurati. 

Osservazione . — Un uomo robustissimo sul fiore dell’ età 
fu accolto due anni sono nell 1 Ospedale di sant’OrsoIa per es¬ 
sere curato di doppio idrocele della vaginale, conseguenza di 
orchite blennoragica, sola malattia da lui sofferta nel cam¬ 
mino di sua vita. Si procedette colla cura palliativa nel Iato 
destro, e colla radicaliva nel sinistro , ove per essere più an¬ 
tico, e voluminoso il tumore, non solo fa d'uopo il praticare 
una larga , ed estesa incisione della vaginale , ma eziandio di 
questa portarne via una porzione, adoprando in tal modo il 
metodo dell’ escissione. Sopportò coraggiosamente l 1 infermo it 
travaglio dell’ operazione, e passò apiretico i due giorni a que¬ 
sto consecutivi ; ma al sopravvenire del terzo fu assalito da 
febbre assai ardita, da dolori lancinanti nella piaga , da smania 
intensa , e da molestissime sensazioni lungo la colonna verte¬ 
brale, Il metodo controsti molante attivissimo , a cui tosto si 
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Grecie mano, frenò alquanto il furore della Febbre, e fece piti 
miti i dolori, che provava nella parte operata ; miglioramento 
che fu accompagnato dal distacco di una estesa escara cangre- 
ìnosa che tutto aveva invaso il tessuto cellulare , che investe 
il testicolo, la vaginale , e la superficie interna dello scroto. 
Nel giorno vegnente, settimo dopo 1’ operazione , mentre la 
piaga offeriva ottime apparenze di granulazione, ed i fenomeni 
flogistici neir universale erano quasi intieramente domati, s’ac¬ 
corse Finfermo di certe difficoltà nei movimenti della mascella 
inferiore , e di lieve grado di rigidità ne’ muscoli posteriori 
del collo , la quale egli esprimeva col dire, che una fune pa¬ 
reva stirarlo all’ indietro. Nel dì successivo il trismo si mostrò 


completo, il rigore spasmodico de’muscoli si estese al tronco, 
il quale si incurvò con forza , posteriormente si diffuse alle 
estremità superiori, ed inferiori , le quali rigidamente distese 
erano portate alquanto indietro : la deglutizione divenne im¬ 
possibile, la respirazione era accompagnata da grave molestia, 
il ventre gonfio, e meleorizzato, chiuso l’alvo , cocente la 
pelle , e coperta di sudori viscidi profusi, ed i polsi vibrati e 
febbrili. I salassi, che diedero sangue cotennoso, là ripetuta ap¬ 
plicazione delle sanguisughe ai lati della colouna vertebrale, 
i clisteri drastici , e le fomentazioni non valsero a frenare la 
flogosi rovinosa del midollo spinale , che fuor d* ógni dubbio 
poleasi in questo caso ritenere la condizione essenziale del te¬ 
tano opislotono. Dopo tre giorni di sofferenze, e di angoscie 
T ammalato cessò di vivere. 

La neurotomia fu instituita ventiquattro ore dopo la morte 
da me , e dal Dottore Nicola. MarcAEsust , e questa ci pre¬ 
sentò i seguenti risultamene : 

Nelle cavità del cranio trovammo le meningi in istato na¬ 
turale, aventi soltanto i loro vasi venosi turgidi di sangue as¬ 
sai nero. Il cervello, il cervelletto, e la midolla allungata nor¬ 
mali in ogni loro parte. Detratti i processi spinosi delle verte- 
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tre, e messo allo scoperto il cavo vertebrale, osservammo Intra 
la faccia posteriore della dura meninge , che investe il mi¬ 
dollo spinale di un colore rosso carico, il quale particolar¬ 
mente prevaleva nelle regioni cervicale e lombare, rossore, 
che quasi affatto scompariva nella faccia anteriore. Detratta la 
dura meninge si trovò V aracnoidea injeltata fuor di modo, e 
versamento di un siero tinto del color di sangue fra queste due 
membrane, più abbondante nelle due regioni superiormente 
mentovate. Spogliato il midollo della pia madre si appalesò 
tutta la sua porzione posteriore manifestamente rammollita ; 
rammollimento , che dir potevasi uno spappolamento uelle re¬ 
gioni cervicali, e lombare, e che meravigliosamente limita- 
vasi a questa metà ; avendo tutta la parte anteriore la consi¬ 
stenza, il colore, e tutti gli altri caratteri dello stato normale. 
Laonde esisteva una precisa linea di demarcazione fra la parte 
alterata , e la parte intatta del midollo stesso. Partecipavano 
di siffatto allevamento anche le radici posteriori dei nervi spi¬ 
nali. 

L’accurato esame della piaga, e degli organi genitali, che 
con questa aveano relazione, dimostrò quanto segue: alcuni 
avanzi di escare cangrenose coprivano pochi e ristretti punti 
della superficie deir ulcera , la quale in altri era detersa , e 
presentava lodevole granulazione; il testicolo isolato, e spoglio 
di tessuto cellulare , ed aperto , non mostrò alcuna alterazione. 
Le parti componenti il cordone spermatico erano aderenti for¬ 
temente fra loro per trasudamento fibrinoso , ed albuminoso, 
ed i vasi sanguiferi spermatici turgidi di sangue. A stento ci 
fa dato di separare il condotto deferente da due filamenti ner 
Tosi, i quali ultimi per il colore rosso scuro, che tingeva i 
loro nevrilemi , e che non dileguavasi colle replicate bagnature, 
dir si potevano da flogosi compresi. Le aderenze sempre mag¬ 
giori del cordone spermatico particolarmente in vicinanza del 
foro inguinale non ci permisero di poter più oltre seguire Io 
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andamento di questi due nervi entro il caro dell’ addo urtile. 
Il testicolo destro, i suoi involucri , ed il cordone spermatico 
corrispondente erano scevri di qualunque indizio d’ infiamma¬ 
zione , e solo la sostanza del primo aveva subito un qualche 
grado d‘ indurimento. 

I visceri contenuti nel torace, e nell’addome in istato nor¬ 
male, toltone i polmoni, che si trovarono ingorgati di sangue. 

Queste due storie confermano ad evidenza , che le affezioni 
del cervelletto, o dei soli cordoni posteriori del midollo spinale, 
o di ambedue queste parti del sistema encefalo-spinale, ed atte 
a generare spasimi , producono I’ opistotono, o 1’ estensione vio¬ 
lenta di tutto il corpo, e così confermano chiaramente la dot¬ 
trina del BELLircGERt sull’ antagonismo nervoso quanto a questo 
punto. Onde poi dimostrare l'altra parte, cioè che le malattie 
degli emisferi cerebrali producono alcune volte l’emprostotono* 
o la flessione spasmodica, ci giunge opportuna la seguente : 

1 * % » 

Storia di empro sto tono . con necroscopia scritta dal D. Fràn- 
tresco Morotti sotto la direzione del Protomedico J) ardajsa 
di Fer celli» 

Fra le tenebre dei morbi nervosi restava ad ognuno libero 
1’ avvisare a suo posto le cause, i sintomi , e gli esili di affe¬ 
zioni , che ancora oscure , nè abbastanza dilucidate richiede¬ 
vano in tanta discussione non meno che le osservazioni del Pa¬ 
tologo Piemontese il Ch, D. Belligeri. Desso fra primi osser¬ 
vatori di questi mali, seppe svelarci il procedere di così terribili, 
e fallacissime malattie, ed il differire la forma di queste, secondo 
che il processo morboso ha sede in diverse parti del sistema 
nervoso encefalo-spinale. Dietro la dottrina del preludalo Dot¬ 
tore riferiamo qui una storia di emprostotono, che comprova 
chiaramente la medesima , e per attenerci nel tempo stessa agli 
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aurei precetti del Prof, di Parma, che dice : a non essere Cef* 
« tamente lecito nello stato attuale della medicina l’appoggiarsi 
« così alla decisione di alcuno per riputato e grande che ei 
» sia, che non si debbano sottoporre ad analisi i fondamenti 
» di un opinione. » Laonde sperar ei giova , che interessante 
riuscir possa la storia , che con lealtà ora scriviamo. 

Il giovanetto Giuseppe Bianda crebbe sino all’ età di dodici 
anni senza andar soggetto ad alcuna malattia , quando stanco 
delle soverchie fatiche indivisibili compagne della di lui profes¬ 
sione, poiché conduceva legua, ed altri materiali ad una for¬ 
nace di mattoni, si addormentò sulla terra col capo scoperto 
alla sferza nociva del sole nel pien meriggio. 

Ài suo svegliarsi si lagna il ragazzo di varie indisposizioni, che 
per indolenza di chi gli era appresso, noi ignoriamo, ma quel 
che è peggio, la necessità fece forse scordare ai suoi genitori 
il più sacro dovere, ciré l’assistenza dell’ammalato, dimodoché 
a se derelitto , e progredendo di male in peggio , lu soltanto 
dopo tre giorni trasferito, e ricevuto al n.° 9 in questo spedale 

di Vercelli, alti 8 maggio 1804. 

Dietro 1 ’ epoca innoltrata di questa acutissima malattia, ot¬ 
tusi erano, e quasi nulli i sensi della vista, e dell’udito; un la¬ 
mentevole e quasi impercettibile sospiro , spesse Cale inter¬ 
rompeva il continuo sopore, da cui era affetto 1 interino; gli 
abbattuti lineamenti della faccia venivano accompagnati dallo 
strabismo, e dal ravriciuamenJto delle palpebre dell’occhio de¬ 
stro : era grandemente curvato in avanti il tronco, piegale pure 
e ravvicinate le estremità, i di cui dolori manifestavansi dai 
forti lamenti allora quando si tentava di estenderle, o di rirao- 
verle in qualunque modo dalle loro contratture: i polsi erauo 

duri, e contratti. 

Da questi segni era ben chiara la diagnosi di nn emprosto- 
tono dipendente da encefalitide. Fu perciò tosto aperta la gon¬ 
golare, e gli si prescrisse 1’ olio di ricino , e di amandole dolci 

da prendersi ripartitamente. 


Persistendo nella notte e la pienezza del polso , ed il de¬ 
scritto stato spasmodico, gli furono praticati due generosi salassi 
dal braccio. Non ostante le deplezioni sanguigne, e le abbon¬ 
danti evacuazioni alvine , cbe ebbero luogo nel decorso della 
notte, persistono il giorno appresso^ anzi sonosi esacerbati tutti 
gli anzidetti fenomeni morbosi. Pei* tali sintomi, ben persuasi 
di flogistica diffusione alla sostanza cerebrale, si passò al quarto 
salasso, cbe f*i ripetuto alle ore dieci del mattino. Si diede 
una soluzione di tartaro stibiato da prendersi epicraticamente. 
Ma allearle nostra refrattaria 1 'infiammazione, ed insuperabili 
le già effettuate alterazioni cefaliche , in mezzo alle più gravi 
ambascie, fu nello stesso giorno F ammalato tolto alla vita. 

La necroscopia ebbe luogo nel giorno susseguente, io maggio* 
e segato il cranio riscontrammo turgidissimi di sangue i móltiplici 
vasi della dura e pia meninge. Mollo sangue vi era pure nei 
seni, ma tanto essi, come gli spazii dei processi enterodei della 
sostanza corticale, e la base dei lobi cerebrali erano innondati 
da una raccolta siero-marciosa, frequentissimo effetto delle fle- 
gmasie di questo viscere. Nello stato di turgore si viddero pure 
anche tutti quei vasi, che sempre s’incontrano tagliando la so¬ 
stanza bianca o midollare. Del resto il cervelletto, ed il mi¬ 
dollo spinale niente esibirono di patologico alle nostre attente 
ricerche. Egli è bensì vero, che la flogosi si diffuse esternamente 
a tutti i lobi cerebrali, era però essa maggiore nel lato destro* 
parte questa cbe rimase esposta al scie durante il sonno. 

•. r . t • * # 

Dal sin qui detto, chiaro apparisce , che questa malattia si 
manifestò coi precisi caratteri, cbe ad essa assegna il Bellingert. 
Didatti esistendovi una meningo-cefalitide, limitata ne’soli emi¬ 
sferi cerebrali, é non estesa al cervelletto, cagionò essa fles¬ 
sione ed adduzione spasmodica universale, cioè Femprostotono. 
Tanto egli è vero, che F imparziale osservazione della sintomato¬ 
logia, e di esatta necroscopia ci induce a riconoscere coi pratici 
la verità dell'antagonismo nervoso, che oltre stabilire una nuova 
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legge fisiologica , rischi anse • altresì la patologia, onde meglio 
riconoscere i sintomi, la natura, e la sede di oscurissime ma¬ 
lattie nervose, cognizioni queste, che portano il cliuico ad un 
più ragionevole metodo di cura. 


SulV istoria naturale delt Insetto della scabbia: 

, del signor Raspa il. 

Estratto dalla memoria inserita nel Bulletin generai de The 
rapeutique, e comunicalo dal Collaboratore D. Borelli. 


Siccome resistenza di quest’ insetto giace tuttora tra le cose 
contrastate, ed oppòsti sono i pareri di gravi Autori a suo ri¬ 
guardo , così non sarà fuori di proposito , nè giungerà stuc¬ 
chevole pei nostri leggitori, se noi daremo un’idea, per quanto 
possiamo, precisa dell’interessante memoria superiormente no¬ 
minata. 

Fin dalla più remota antichità si è parlato, e dalle persone del 
popolo e dalli scienziati, di un certo animale parasita, il quale 
fissa la sua sede nella cute dei rognosi. Le donne delle regioni 
meridionali dell’ Europa con un ago sanno estrarre tale animale 

per ucciderlo poi coll’ unghia. 

Mei decimosecondo secolo Abynzoar ne fece menzione. Rei 
decimosettirno Mocjfet, HauptMaN, Hafknreffer non tralascia¬ 
rono pure di parlarne. Fu nel 1682 che un autore anonimo 
ne pubblicò~nell’ Acla eruditorum un’assai buona figura dise¬ 
gnata dal ^naturale. Rei 1687 Cosimo Bonomo scrisse su que- 
st’ oggetto una letterata Redi, la quale in un colla figura dise¬ 
gnata dal naturale venne stampata nel 1691 nella Misceli, 
nat . curiosi Mead e Baker ristamparono nel 1703 queste stessa 
figure. 

I grandi osservatori del nord come Schwarmerdana , Leeu- 
wenhoek e Réaumur niente ci lasciarono scritto su tale ri¬ 
guardo, probabilmente perchè nel nord molti) più rara s osseni 
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la scabbia che nelle regioni meridionali. Linneo stesso stabili 
i caratteri specifici di quest’insetto sulle figure di Bonomo; e 
siccome quest’ ultimo aveva incorrettamente presentato sulla 
stessa tavola e l’insetto della scabbia , e quello della farina, 
cosi egli, tratto dalle somiglianze apparenti, prese i due ani¬ 
mali per varietà di una stessa specie. Degeer (Mém. pour ser¬ 
vir ci Vhist. des insectes . tom . 7, tav. 5 ) ne rilevò assai bene 
le differenze, e ne diede un’ esatta figura. Wichman nel 1 79 * 
pubblicò un lavoro speciale su questo proposito, e le sue as¬ 
serzioni furono verificate da Goeze. 

Da quest’ epoca in poi non si seppe più trovare quest’ in¬ 
setto in Francia. Nel 1812. un’Allievo dell’Ospedale di San 
Luigi per nome Galés, invitato da Alibert , s’ occupò della 
scabbia, e stampò i risultati delle sue indagini nella sua tese: 
annunziava avere scoperto F insetto della scabbia, e della sua 
scoperta ne chiamò testimoni! i più celebri della Facoltà di 
Medicina, i quali tutti applaudirono, ed assicurarono aver ve¬ 
duto coi proprj occhi queU’insetto stato da gran tempo smar¬ 
rito : dopo la pubblicazione di questa tese, tutti gli autori 
tanto di medicina come d’ entomologia non fecero altro che 
riprodurre fedelmente le figure in essa contenute : lo stesso 
Latreille autore del genere Sarcopti , ed Alibert autore dei 
Trattato delle malattie della pelle , ebbero per buone quelle 
figure. Ma quello che deve parer singolare si è che dopo Gàlès 
non si è più potuto vedere quell’insetto ; si direbbe che a lui solò 
5’ apparteneva il potere esclusivo di renderlo visibile. Molti 
Dottori di Parigi cercarono in vano di osservare coi propri 
occhi tale insetto ; che nullo fu il risultato delle loro fatiche. 
Lugol , indispettito di tale non successo, fece pubblicare nella 
Lancette francasse che egli avrebbe dato cento scudi a colui 
che , tra gli allievi , sarebbe riuscito a fargli vedere il pelli¬ 
ccilo della rogna. 

T) 

L’ autore dellà presenté memoria esaminò attenlissimamenle 



col microscopio i prodotti di circa duecento puslule che da Mey- 
hier giovane chirurgo della marina gli vennero portati.; non 
fu più avventuroso degli altri ; non ne couchiudeva per altro 
la falsità di quanto era stato scritto a tale riguardo : la buona 
fede di molti autori che di ciò scrivono non può essere presa 
in sospetto : attribuiva piuttosto la non riuscita all’ influenza 
del clima di Parigi , all’ efficacia dei rimedii, oppure al non 
saperlo cercare dorè esiste : tuttavia le stesse circostanze ac¬ 
compagnavano le ricerche di Galés : come adunque ha egli 
solo potuto tante volte dimostrare Tinsetlo che tanti altri cer¬ 
carono dopo di lui inutilmente ? Confrontava quindi PAutore 
le figure di Galés colle figure di altri Autori, e da tale para¬ 
gone cominciò a sospettare che Galés invece dell'acaro della 
rogna abbia fatto vedere 1’ insetto del formaggio o della farina, 
che sono poi identici ; si persuase che Galés riuscì con ma¬ 
nipolazioni a traviare i più dotti della Capitale , e far veder 
loro 1’ insetto del formaggio o della farina in vece dell’ acarus 
della scabbia* 

Onde dimostrare V inganno, P Autore fece annunziare da 
Mey.mer a Lugol , che egli aveva non a guari scoperto l’in¬ 
setto della rogna, e che s’impegnava di dimostrarlo pubbli¬ 
camente : qualche imprevista faccenda impedì Lugol di as¬ 
sistervi, ma vi fu tuttavia un assai grande numero di per¬ 
sone distinte. Ira le quali contavansi G. Cloquet, Bailly ecc. 


Si presero tutte le apparenti precauzioni onde impedire che 
e impurità dell’ acqua non potessero dare origine a qualche 
equivoco; quindi posto sul porta oggetto del microscopio il 
prodotto di uua pustola scabbiosa, Meyrier nc estese còl dito 
ja materia liquida, e tutti gli assistenti esclamarono:ecco l’iusetto 
sì ben figurato da Galés , ecco V insetto della rogna ; e nello 
5 tesso tempo conchiudevano che Lugol aveva perduti li cento 
g cudi. L’Autore, e Meynier non tardarono a svelare la mani- 
polazioae usata colla quale stendendo culi unghia il liquido 
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avevano sparso sul porta oggetto alcuni insetti del formagio. 
Stampò l 1 Autore una dissertazione su quest’oggetto negli An- 
nales des Sciences d'obsetrvation, nella quale conchiudeva, che 
a torto ammetteva Alibert che Galés aveva veduto , e fatto 
vedere 1’ insetto della rogna; che .male del pari conchiudeva 
Lugol doversi negare 1’ esistenza di quest’ insetto. Galés si 
tacque. » 

Questo lavoro mise in iscompigl'o le autorità compromesse. 
Patrix , onde difenderle , annunziò nella Lancette francaise 
una solenne seduta a PHótel-Dieu , nella quale prometteva di 
risuscitare 1 insetto di Galés e di farlo vedere ai più increduli. 
Si fecero inviti speciali a Lugol , Altbert , Dumeril , La- 
tbeille e Raspail. Tanta si era la confidenza che Patrix aveva 
pel risultato delle sue future indagini , che ne fece stampare 
il giorno prima il processo verbale sotto forma di programma. 
Questo programma venne profusamente distribuito. Vedevasi 
alla seduta un grande apparato di vetri da orologio riscaldati 
a bagno d’ arena onde ricevere 1’ insetto meridionale come in 
serra calda. Delétre stava attentissimo colla matita sollevata 
sulla tavoletta ad oggetto di disegnare le forme dell’ insetto , 
ma non fu possibile di farlo comparire abbenchè i rognosi do¬ 
cilissimi si prestassero in tutti i modi alle ricerche di Patrix. 
Indispettito questi del nessun risnltamento ottenuto, invitò di 
nuovo l'udienza per lina successiva seduta. Raspail, affinchè 
gli invitali non fossero congedati senza aver veduto niente 9 
pose soli’ occhio ai medesimi le tavole di Galés ad un lenìpo f 
e T insetto del vecchio formaggio che i venditori vicini fecero 
per qualche giorno pagare di più del buon formaggio : tulli co¬ 
loro che Tocchio accostarono al microscopio altamente ne pro¬ 
clamarono 1' identità. Alla successiva seduta venne pure Du- 
rrrTREiv , e le richerche di Patrix furono nuovamente vane. 
Duputtren gli fece osservare che era indispensabile di can¬ 
giare i tempi dei verbi , nel programma della seduta antece- 




dente, giacche i programmi si compilano col futuro e non col 
preterito. Patrix promise di farlo, ma continuò invece a di-, 
stabilirlo tal quale. Ella deve ben questa parere cosa straor¬ 
dinaria, eppure ne possedè Raspail tulli i documenti autentici. 
Veduto cosi 1 ’ inganno in cui fu avvolto da Galés , il mondo 
scientiGco si dichiarò , sebbeoe ingiustamente, contro resistenza 
di qualunque animale nelle pustule scabbiose. Si era a tal 
punto allorquando nel 18? i il Giardiniere Aymé e due Al¬ 
lievi inviarono a Raspail dei briccioli di postula della rogna 
del cavallo in cui ad occhici nudo visibilissimo ne era il bru¬ 
lichio. Questi insetti osservatisi microscopio presentarono molla 
analogia colle figure date da Degeer, e ninna benché menoma 
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similitudine poteva un osservatore di esseri microscopici rav¬ 
visare con quelle di Galés : 1’ autore ne diede perciò la de¬ 
scrizione nella Lancette delli i 3 agosto i 83 r , la quale ri¬ 
stampò ancora nel sue Nouveau systèrne de chirnie microsco - 
piqué. Rehtjcci nativo della Corsica 5 e che aveva più volte 
nella sua patria osservato l’acaro della rogna molto si maravi¬ 
gliò neirosservare come in Parigi, l’esistenza di quest’insetto ab¬ 
bia potuto dar luogo ad una tanta polemica ; si diede perciò 
ad esaminare molti rognosi , e potè quindi accertare che l’a¬ 
caro esiste del pari in quella Capitale come nella Corsica: solo 
fece osservare, come già Casal aveva notato nella scabbia delle 
asturie , che 1’ insetto non esiste propriamente nella pustula, 
ma sibbene all’ estremità di alcuni solchi esistenti intorno ad 
essa, e che l’animale scava tra 1’ epidermide ed il tessuto mu¬ 
coso della cute ; che esso esistevi sotto 1’ apparenza di una 
piccola macchia bianca, che introducendo un’ ago in quel 
punto , con facilità vivo se ne può estrarre e non mutilato. 

Fu invitato Raspail , fu pure invitato Lugol ad assistere 
alla dimostrazione ; quest* ultimo, veduta la realtà del fatto , 
diede vinti i suoi cento scudi : si trovò poi che la sua forma 
era quella appunto stala rilevata da Degeer. Raspail uon tra- 
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lasciò questa circostanza onde dimostrare le analogie, e le 
differenze dell’ acaro deli’ uomo e di quello del cavallo. 

Qui ci presenta l’Autore in appositi e distinti articoli i ca¬ 
ratteri antomologici delFanimalè come ancora le differenze che 
esistono tra quello del cavallo e quello dell’ uomo : cì fa ve¬ 
dere come l’insetto del formaggio non sia una varietà della stessa 
specie , e come le differenze che li distinguono siano tali da 
costituirne specie assolutamente diverse. Tutto questo accom¬ 
pagnando di nitidissime figure che per noi non potrebbero ri¬ 
prodursi : per la qtial cosa tralascieremo di dare le descrizioni, 
come quelle che disgiunte dalle figure sogliono riuscire perla 
più oscure, tediose, ed inintelligibili. Ma ima questione impor¬ 
tante presentasi a questo riguardo: l’acaro è egli il prodotto, 
oppure l’artefice della rogna? Esporrò rapidamente le spe¬ 
ranze che si sono fatte a tale riguardo : 1’ umore delle pu- 
stule senz’ acaro quantunque inoculata non produsse mai la 
roana : l’acaro senza pus posto e tenuto sulla cute con un ve- 
tro di orologio vi si introdusse, e produsse la rogna. 

Dell' idrocefalo acuto , e della verminazione 
( Art. comunicato dal V. Bectinatti ). 

Difficile argomento per il medico pratico è certamente il 
distinguere di buon’ ora 1’ idrocefalo acuto male atrocissimo 
dalla verminazione ne’ bambini, avvegnaché frequenti sono lab 
malattie nell’ infanzia , e per la forma somigliantissime fra di 
loro , sebbene no opposto metodo di cura a loro convenga. 
Pubblicare perciò que’ fatti clip possono concorrere a stabilire 
basi meno incerte in questa diagnosi , e così porre riparo alla 
malattia mentre è ancora curabile è dovere di chi esercita la 
medicina. È questo il motivo che mi determina a fare di pub¬ 
blico diritto le seguenti osservazioni con alcune brevi ritles- 

siculi : 
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jN. N.. deir età di i!> mesi e già slattato, dopo cinque giorni 
di malattia supposta verminazione, e perciò dopo Fuso di tutti 
gli antelmintici trovandosi in Torino è. posto sotto la mia cura 
il dì 17 settembre i S 34 * 

Questo bambino di capelli biondi , che prima era di indole 
gajo ed intelligentissimo * col capo sviluppato oltre a quanto 
conviene alla sua età , nato da padre robusto, e da madre di 
racile temperamento, senza cause cognite, ad eccezione forse 
d' averlo esposto qualche settimana prima al sole, trovasi ug¬ 
gioso, facile al pianto, mandando frequenti lamenti: ha la 
pupilla dilatata , la lingua con punterelli violacei, pallido il 
colorito : l’addome alquanto teso , calore maggiore che nello 
stalo fisiologico: polsi frequenti, ma esaminati con maggior 
diligenza li trovo tali da farmi credere trattarsi di idrocèfalo. 
Tosto il pollice sull’ apofisi stiloide del radio, ed il polpastrello 
delle altre quattro dita luogo F arteria radiale nel modo con¬ 
sueto di tastare il polso, distinguo manifestamente più vibrata 
il picchio delF arteria nel punto corrispondente al dito indice 
nella direzione dell’asse delF arteria dall’alto al basso: que-? 
sto polso mi indica per anteriori osservazioui un’irritazione en¬ 
cefalica invece della verminazione di cui certamente vi sona 
molti sintomi (i). Considerata la forma morbosa ed il com- 


(i) G . P. Fhaiyk ( Epitome tradotto dal D, Comandoli , 

§ 7 3 /| ) dopo di avere considerato la massima difficoltà di 
stabilire la diagnosi dell idrocefalo acuto e della difficoltà di 
distinguerlo per tempo dalla verminazione così scrive « Un 
medico tedesco al quale siamo debitori di molte notizie sulla 
diagnosi delle più diffìcili malattie , avvisò che i sintomi dei 
vermi non offrono in tutti tanta affinità , come molti hanno 
supposto . colta malattia (ini descritta ( idrocefalo acuto) , 
a chi allento a lutto considera cioè : che l idrope acuto ri - 
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plesso di tutte le cose, giudico essere cjucst* irritazione ence¬ 
falica una flogosi del cervello, il di cui sintonia più frequente 
ne bambini è 1 idrocefalo : quindi f indicazione curativa es¬ 
sere il metodo antiflogistico. Per calmare intanto l'irritazione 
dell’ addomine prodotta dagli antelmintici usali dapprima , e 
per combattere la flogosi del cervello ho latto fare un levriero 

^ * DB • 

sanguisugio all’epigastro ( mignatte tre ) : ne ritrae il bambino 
vantaggio: i polsi si elevano assai, però sempre più inarcalo 
è 1 ulto dell arteria nell’ ìndice. Tale cosa mi conferma nella 
diagnosi. Prescrivo epicratiche dosi di calomelano collo scopo 
di procurare la salivazione ed impedire l’ effusione nel capo j 


conosce effetti più costanti che i vermi : che, come questi, 
non concedono tante tregue : che il ventre sebbene meno gon¬ 
fio , è per altro più costipalo e ribelle alle medicine eva¬ 
cuanti : che le convulsioni, nè tanto passeggere , compari¬ 
scano soltanto verso la fine del male , nè senza che siano 
preceduti la febbre, ed uno specifico polso : che si manifesta 
non solo la dilatazione della pupilla , ma ancora V avver¬ 
sione della luce previa » quella, ed inoltre con essa i 
più gravi fenomeni che obbligano i maiali a coricarsi nel 
letto: che la direzione solita farsi dai malati delle mani , 
è meno al naso, che alla lesta o agli occhi. Noi dobbiamo 
però confessare che nell ’ idrope acuto del cervello non si dà 
alcun segno tanto costante , che non possa o mancare , o 
venire più presto o più tardi. » 

Avendo io altre volle avuto occasione di osservare f idro¬ 
cefalo acuto e la verminazione , posso asserire che ad ecce¬ 
zione dei polsi specifici o all'una, o all'altra di queste ma¬ 
lattie , e che panni essere quelli che io descrivo, tutti gli 
altri caratteri adotti sono equivoci avendoli notati tanto nei 
casi di idrocefalo, come ne' casi di verminazione primitiva . 
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ma sebbene siasi largamente usato questo rimedio , pure not* 
si hanno che scarse e rarissime evacuazioni alvine, ed appena 
traccia di ptialismo che dura poche ore. Niun'* irritazione ga¬ 
stro-enterica si osserva nel periodo di dodici giorni in cui si 
insiste nell’ uso di questo rimedio. 

Permettendo le forze, e grave essendo la flogosi al capo, 
essendosi ricavato vantaggio dal primo sanguisugio, lo ripeto: 
clisteri emollienti. E sollevato, anzi pare che nel settimo giorno, 
da che ho visitato questo bambino per la prima volta sia as¬ 
sai più gajo , compare cioè la lentezza de 7 polsi essendo ( 1$ 
qual cosa al dire di Frank è rarissima) anche ordinali , ma 
cefalici. Per altro non ritarda ad esacerbarsi la malattia , la 
febbre a farsi ardita , e così essere il bambino più uggioso di 
prima, mandando quasi continui lamenti. Si applicauo mignatte 
alle tempia , e nel giorno seguente ai piedi ; pare che si ot¬ 
tengano utili risultati, ma questi non sono che temporali. II 
capo è quasi in perenne moto , voltandolo ora di quà ora di 
là : convulsioni tetaniche momentanee nel tronco fanno sì che 
si estende assai mentre avvi quasi continua tetanica flessione 
delle avanbraccia e dita: queste convulsioni durano gli ultimi 
quattro giorni di vita , e sono accompagnate da profuso su¬ 
dore : si danno cucchiaiate di emulsione di mandorle dolci con 
acqua di lauro ceraso. Per stabilire una avulsione ed evacuare 
Io siero che suppongo raccolto nel cranio applico un vescicante 
alla nuca , copioso è lo siero evacuato ma senza alcun vantaggio. 
INel penultimo giorno di vita la lingua è sempre con viva¬ 
cità spinta involontariamente dentro e fuori della bocca nel- 
P alto di leccare, difficile la respirazione : i polsi sono abbat¬ 
tuti . e T avvilimento grande : a scuotere F oppressione vitale 
come nel desiderio di stabilire una ripulsione applico i sena¬ 
pismi ai p’edi : niun giovamento da questi. Le ultime otto ore 
tli vita sono accompagnate da amatirosi e da paralisi in tutte 
I* estremità , per cui alzate ricadono per il proprio peso , 



©Vèntre ancora fortemente piegate sono le dita delle mani. Cessa 
di vivere il dì di Ottobre, sedici giorni dopo che io l'ho 
Veduto , nel ventunesimo giorno di malattia. Giammai coni, 
pare lo strabismo notato da Whjte e da tanti altri. 

Necros'copia. 

II Dottóre G bersi medico-chirurgo da me pregato a fare in 
tnià presenza la necroscopia e scriverne i risultati, così mi rag¬ 
guaglia : <c Patricata la necroscopia ore dopo la morte del 
bambino IN. N. suppósto morto per idrocefalo acuto, ritrovo. 

• . i • i l 

Appuralo esterno . —Il cadavere disteso, chiusi gli occhi, 
aperte le labbra in guisa da vedersi i quattro denti incisivi dì 
cui solamente è ben fornito : fortemente adese la mascelle : ser¬ 
rate tenacemente le mani. 

Capò. — Rotto il cranio mentre tento di sollevarne la volta 
circolarmente ben divisa, ho fatto molla forza per sollevarla , 
ina in vano atteso la massima aderenza tra il cranio e la dura 
madre: tagliata perciò circolarmente questa , ho tòlto il cra¬ 
nio: molt'acqua è scolata avendo eziandio ferito Taracuoide* 
Posto così allo scoperto il cervello, numerosissimi sono i vasi 
ròsseggianti che si scorgono nell’ aracnoide e nella pia madre, 
distinte queste due membrane da una raccolta di apparenza 
liquido-gelatinosa , per cui tagliata la lamina esterna esce un 
umore sieroso: questo umore non sgorga lutto nè per due, ne 
pér tre tagli della lamina esterna , perchè le due lamine sono 
aderenti in molti luoghi, in guisa che V umore pare raccolto 
in altrettante cellule isolate. La quantità dell’ umore è rag¬ 
guardevole. 

Tolto il cervello dal cranio sentesi che la dura madre nei 
lati verso la base non è aderente alle ossa oltre al consueto : 
l’aracnoide molto meno rosseggiante per la poca apparenza dei 
vasi alla base del cervello : niente di umore fra le lamine di 

quella. 
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Falli più tagli nella sostanza del cervello, mollissimi sono ì 
vasi recisi e di gran calibro , avuto riguardo alla solita loro 
tenuità , che ingombrano la sostanza bianca (piasi come fosse 
punteggiata : detta sostanza è eminentemente fibrosa verso le cir- 
con votazioni , e più resistente di quel che non si trovi in si¬ 
mile età. IN T ei ventricoli laterali trovasi certa quantità di acqua 
nella parie anteriore , non però molto grande. I plessi coroi¬ 
dei in .«stato presso che naturale. Fatto nella metà del cervello 
un taglio verticale secondo 1’ asse luogstncìinale trovo una par¬ 
ticolare resistenza nel ponte di Varolio mollo induralo, durezza 
che è specialmente sensibile nella sostanza cioericcia: il colore 
della sostanza bianca affatto naturale nel ponte di Varolio e 
ìiel midollo allungato come ho potuto vedere con tagli longi¬ 
tudinali e trasversali, sebbene sia molto resistente. La pia ma¬ 
dre che copre il cervelletto è pure incettata, ma non avvi siero: 
la sostanza cinerea di questo è assai più molle della cinerea 
del cervello. Disseccando il cervello si riduce io una membra¬ 
na molto tenace che si indura prestissimo al contatto dell’aria 
prendendo le apparenze di carta pecora. 

Avvertito dal Dott. Bertinatti di fare attenzione all’origine 
del glosso faringeo, del pnenmogastrico ed undecimo pajo, sic¬ 
come il moto involontario della lingua e l’affanno avevano pre¬ 
ceduto la morte , ho trovato principalmente quella del nono 
pajo ed alquanto quella del decimo di colore oscuro nel solo 
lato destro , quale colore non svanì dietro replicate lavature , 
e macerazione del cranio nell’ acqua per più ore : V origine 
dell’undecimo pajo è più rossa nel lato destro. 

Midollo spinale . Aperto lo speco vertebrale posteriormente, 
ritrovo un umore gelatinoso tra la dura madre e lo speco me¬ 
desimo. Tagliata lungitudinalmenle la dura madre , dessa pre 
sentasi molto rossa nella superficie interna: la superficie posterio 
re del midollo è sopracarica di vasi sanguigni arteriosi più volu¬ 
minosi dell’ordinario e venosi, specialmente ove prendono origine 
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nèrvi brachiali : raéìiò carica c la. superficie anteriore. Il colore 
della sostanza midollare e cinerea è naturale, ma è notabile 
la durezza che seotesi specialmente nella porzione cervicale 


. e dorsale superiore , è massime poi nella porzione lombare . 
molto più molle è nel resto della regione dorsale. 

Petto ; I polmoni alquanto più duri e nerastri in qualche 
punto. Niun stravasò nel pericardio ; il rimanente nello stato 


naturale. 

Aperto tutto il tubo gastro-enterico , ed esaminati tutti gli 
altri visceri non si riscontra alcuna cosa di morboso , e nep¬ 


pure un verme. 


D. Ghersì. 


• -X 

Osservazione 2.. 


li dì 4 aprile 1834 chiede i soccorsi dell’ 


àrie medica la Maglia Anna di Torino, di anni 3 . ija. Questa 
di capelli neri e piena di vivacità, dopo di essersi esposta alle 
vicissitudini della stagione ad un tratto nella notte presenta grave 


ortopnea e tosse secca, soporosa anzi quasi apoplettica ora pian¬ 
ge ora si lagna come il bambino di cui ho superiormente par¬ 
lato : nel mattino un chirurgo giudica trattarsi di un emormes» 


polmonare, e poscia di pneumonitide : pratica quindi un sa¬ 
lasso di una libbra circa: i sintomi imperversano viemmaggior- 


mente; io visito questa bambina verso la sera, e quantunque 
a prima vista paresse essere la cosa quale fu supposta dal mio 
Collega, pure badando allo stato de’polsi trovo che non sono 
toracici come si riscontrano quando da simile affezione è tra¬ 
vagliato il petto, li ritrovo anzi frequentissimi piccoli nasco¬ 
sti” formicolaci di modo che pajono altrettanti grani di miglio 
che si alzino a percuotere egualmente tutte le dita. Avendo 
moltissime altre fiate riscontrato questi polsi nella verminazio' 
ne primitiva , veduta 1 * inutilità aDzi il danno avuto dal sa¬ 
lasso praticato, ricorro al seqae-sauto infuso nel latte di cui se 
ne fanno clisteri, dietro questi si evacuano molli grossi lombric? 
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rossìgni con grandissimo sollievo , e quasi totale scomparsa rféi 
^intorni accennati : dopo l’evacuazione de'vermi presentasi rad- 
domine alquanto tumido e ineteorizzato : peraltro le cose vanno 
di bene in meglio , e pare che la malattia sia giunta al suo 
termine nel terzo giorno. Ma nel mattino del quarto il calore, 
la tosse secca e l’orlopnea ricompaiono : i polsi non sono più 
vermicolari come nel primo dì , ma toracici , in guisa che il 
picchio deir arteria radiale è assai più cospicuo nel dito me¬ 
dio che nelle altre tre dita, e per la frequenza eguagliano 
quelli che si riscontravano nella verminazione. Suppongo che 
si tratti di genuina infiammazione polmonare : pratico quindi 
diversi sanguisugi all’ epigastro ed ai margini delle coste in¬ 
feriori e le emulsioni arabiche con acqua di lauro ceraso, e 
col kermes minerale : impiego eziandio con vantaggio i sena¬ 
pismi volanti, finché nel deciraosesto giorno (21 aprile) ho 
la consolazione di vedere la bambina in perfetta convalescenza. 
Questa bambina gode tuttora ottima salute. 

Questi due casi considerati sotto 1 * aspetto diagnostico, mi 
paiono dimostrare la necessità di bene distinguere la qualità 
de’ polsi, avvegnaché la verminazione per la forma sintoma¬ 
tica è stala giudicata flogosi, e la flogosi giudicata vermina¬ 
zione. E conviene certamente fissare Tattenzione sui polsi, di¬ 
stinguendo i vermicolari dai cefalici e dai toracici, poiché sia 
per la simiglianza del quadro morboso, sia per Timpossibililà 
di avere sufficienti ragguagli dagli infermi , il medico trovasi 
soventi nell' imbarazzo di sapere di qual cosa si tratti, e mag¬ 
giormente di quanto debba fare , mentre il pericolo sta net 
ritardo. 
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formale di varie preparati farmaceutici : di Giroljmo Fek~ 
èjri Socio di varie Accademie scientifiche• 

Nuovo metodo per ottenere VEtiope minerale . 

Lo zolfo si combina al mercurio in due stati, formando il 
proto, ed il deuto solfuro di mercurio- 

Il proto solfuro di mercurio si ottiene comunemente tritìi-* 
rando lo zolfo col mercurio ; ma in questo caso una porzione 
di mercurio trovasi unito in istato di semplice divisioue qualun¬ 
que siano le proporzioni di zolfo che con esso si mescolano. 

Il dento solfuro si ottiene invece fondendo lo zollo col mer¬ 
curio , o trattando il deuto solfato di mercurio, od altri sali 
mercuriali al massimo- d’ ossidazione coll’ idrogeno solforato, 
o col solfuro di potassa ( quale viene poi sublimato per darle 
bell’aspetto). Questo differisce essenzialmente dal proto sol¬ 
furo se anche si mescola con esso dello zolfo. 

Per avere dunque il proto solfuro di mercurio , trovo ne¬ 
cessario di doversi usare un sale mercuriale al mimmo d’ossi¬ 
dazione , ossia in istato di proto, nel modo stesso che si ado¬ 
pera un proto sale per ottenere il proto joduro , ed il proto 
cloruro di mercurio. A tale effetto si prende di 

Deuto solfalo di mercurio . . Oncie jx. 

Mercurio . . * . • * * v). 

Zolfo ( fiori ) • • * Libbre /. 

Zolfuro di potassa da gradi 40 y. B. 

In un mortaio di pietra o di vetro si mescola il deuto sol¬ 
fato di mercurio ben seccato e porfirizzato col mercurio me¬ 
tallo , spruzzandovi un poco d’ acqua onde facilitarne 1’ estio- 
zione , con che porzione d’ ossigeno del deutossido di mercu¬ 
rio , si porta sul mercurio aggiunta; così il sale passa io stato 

di protossido; allora si unisce lo zolfo, ben mescolato, si versa 
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sulla massa polverulenta, sempre mescolando il solfuro di po’- 
lassa , finché sia ridotto in ilio]le pasta. La massa prende da 
principio un colore cinereo, indi oscuro che diviene poi nero. 
In questa operazione l’ossigeno, e l'acido del mercurio si 
portano sul potassio, mentre lo zolfo va a rimpiazzare l’ossi¬ 
geno sul mercurio. Sulla massa pastosa si versa poco per volta 
dell acqua bollente e si mescola ; quindi si decanta il liquido 
di solfato di potassa formatosi , e si lava il residuo di proto¬ 
solfuro di mercurio. Allorché l’acqila sorte insipida si fa asciu¬ 
gare r etiope in luogo tiepido per 1’ uso. 

Nuovo metodo per ottenere Io spirilo del mindererio 

(acetato d'ammoniaca) . 

Lo spirito del mindererio è un acetato d’ ammoniaca , che 
veniva preparato saturando l’aceto comune collo spirito di corno 
di cervo (sotto carbonato d’artìmoniaca piroleoso ). Insegnilo» 
per fare lo spirito del mindererio fu prescritto d’usare 1’acetof 
distillato coll’ammoniaca carbonata tratta dal sale ammoniaco, 
e cosi si ottenne un acetato più puro e di egual forza ; ora 
. nelle recenti farmacopee , e nei moderni trattati di farmacia 
chimica trovasi una moltitudine di metodi per fare l’acetato 
d’ammoniaca, quale inutilmente riesce assai più concentrato e 
più costoso, e d’un grado di fòrza che varia quasi come va¬ 
riano i processi per ottenerlo, di modo che i farmacisti tro- 
▼ansi obbligati ad essere provvisti per lo meno - dell 9 acetato 
d’ammoniaca diluto, come prescrive l’autore, e dell’acetato 

d’ ammoniaca concentrato a norma dei moderni ; sebbene l’uso 

# 

di esso sia sempre con misture acquose : tuttavia mi ha in¬ 
dotto a cercare il seguente metodo che riunisce 1’ utile sotto 
ogni rapporto 

Sale di Saturno . Libbre j. 

Aceto distillato *//. 

Ammoniaca sotto-carbonata da gradi i 3 , Onde vj. 
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Si fi: sciogliere il sale nell* aceto distillato, e se la tempe¬ 
ratura è fredda si fa leggiermente scaldare onde facilitarne 
la soluzione , ed in essa si versa poco per rolla tanta ammo¬ 
niaca liquida finche formasi precipitato di sotto carbonato di 
piombo, o sino a perfetta saturazione. Si filtra e si esperi- 
menta il liquido con grande attenzione coll* acido solforico , 
colf idrogeno solforato o eòi solfuri alcalini per bene assicu¬ 
rarsi che non contenga ossido di piombo. 

L’ acetato d’ammoniaca preparato in questo modo è chiaro 
limpido, e segna gradi 5 B. o poco più , che si deve sem¬ 
pre ridurre a gradi 5 , essendo questo il grado medio fra i 
pochi che prescrivano il grado di concentrazione dell 1 acetato 
d’ ammoniaca. 

Questo ' grado è pure conforme al Codice di Parigi , alla 
farmacopea d ? Henry e Guibcrt , non che al grado onde ri¬ 
sulta Tacciato d’ ammoniaca preparato colla nuova farmacopea 
di Torino. 

Il sotto carbonato di piombo, residuo dell’acetato d’ammo¬ 
niaca, è opportuno per fare il cerotto di cerosa, mentre quello 
del commercio noo è atto, come ho dimostrato nella Gazzetta 
Eclettica di Farmacia di Verona in quest’ anno. 

Nuovo metodo per ottenere il deuto joduro di mercurio • 

Dento solfato di mercurio secco . Oncie 17. 

Joduro di potassio . . . q* B. 

Acqua « • • • • * » S» q% 

Si fa soluzione del jodnro di potassio in due parti d’acqua; 
questa si versa in una pignatta in cui sia posto il deuto sol¬ 
fato secco e porfirizzato, si mescola continuamente e si la 
scaldare , con che T ossigeno e l’acido del solfato si portano 
sul pptassio e formano del solfato di potassa solubile , mentre 
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il jodio va ad occupare su! mercurio il posto dell’ossigenó , fc 
costituisce del deuto joduro di mercurio insolubile d* un bel 
color rosso vivo. Si versa sopra dell’acqua distillata calda, indi 
si decanta il liquido, e si lava bene il deuto joduro che asciuttò 
si conserva per 1’ uso. 

Nuòvo metodo per ottenere il proto joduro di mercurio. 


Deuto solfato di mercurio sécco 
Mercurio . . . . 

Joduro di potassio 
Acqua . 


Oncie j[s 
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Io un mortaio di pietra si mescola il deuto solfato porfiriz¬ 
zato col mercurio, e si bagna spruzzandolo con poc’acqua con 
che il deuto solfato cede un poco d’ossigeno al mercurio 
con cui si combina, e passa in proto solfato. D’altra parte si 
fa sciogliere il joduro di potassio con due parti d’acqua, e si 
scalda in una pignatta col proto solfato di mercurio, con che 
1 ’ ossigeno e T acido del solfato si portano sul potassio, e for¬ 
mano il solfato di potassa , mentre il jodio prende il posto 
deir ossigeno sul mercurio , e forma il proto joduro di mer¬ 
curio d’ uu colore verdastro. Allora si versa sopra deir acqua 
distillata calda , si mescola bene, e dopo breve riposo si de¬ 
canta il liquido e si lava bene il precipitato di joduro di mer¬ 
curio , Indi si fa seccare ali’ ombra per 1’ uso. 


Nuovo metodo per ottenere V acido acetico . 


Sale di saturno sfiorito 
Aceto distillato . 


Libbre j, 


u l 


O quanto basta per farne soluzione f nella quale si versa 
poco per falla quanto basta d* acido solforico allungalo nella 
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metà dei suo peso d’ aceto distillato , con che 1' acido solfa-? 
ileo si combina al piombo, e forma del solfato d! piombo in¬ 
solubile. Allorché il liquido d’ acido acetico filtrato più non 
s’intorbida coll’acido solforico, coll' acetato di piombo, e col 
solfuro di potassa si conserva per l’uso. 

Con questo metodo si ottiene l’acido acetico di gradi 4 « B, 
grado sufficiente per gli usi di farmacia chimica. Fa d’uopo però 
di non lasciare questa preparazione ad inesperti , affinchè non 
rimanga in esso ossido di piombo od acido solforico. Volendo 
poi r acido maggiormente concentrato, si adopera l’acido ace¬ 
tico suindicato da gradi 4 invece dell’aceto comune distillato. 

N. B . II sale di saturno si fa sfiorire esponendolo in polvere 
all’aria od al calore di una stufa. Allorché si toglie l’acqua 
di cristallizzazione mediante la fusione dello stesso sale, l’a¬ 
cido che si ottiene contrae dell’ odore d’empireuma. 

« 

Vrappo vessicatorio. 

Dacché io ho fatto conoscere ( nel Giornale di Farmacia di 
Milano 1824 ), che nella preparazioae del cerotto vessicatorio 
le cantaridi devono essere unite allorché le sostanze resinose e 
grasse sono fuse e ben calde. Si Tede generalmente nei mo¬ 
derni trattati di farmacia seguire questa pratica, poiché come 
fu comprovalo , il cerotto vessicatorio riesce più pronto e più 
attivo, di modo che io andai gradatamente a diminuire la 
dose del cerotto, che giunsi ad ottenere l’Intento con un solo 
scrupolo di cerotto o poco più: ma sebbene io mi sia accer¬ 
tato che uno scrupolo di cerotto vessicatorio fatto a caldo basti 
per un vessicante , ciò nulla ostante per essere più sicuro ag¬ 
giunsi ancora un poco di cantaridi al cerotto vessicatorio. A 
• * 

lale effetto si prende 

Cerotto vessicatorio .... Oocie lij. 

Cantaridi polverizzate» • • • Drarnm iij . 
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Si fonde !I cerotto, e ben caldo si mescola coffa poi 
di cantaridi, indi si distende come gli altri cerotti sopra una 
stoffa nera, e si usa poco per volta qual comodo ed econo¬ 
mico vessicanle invece dei vessicanti comuni, della pomata 
di Losana, e dei varii taffetà epispastici. 

</V. Z>. Credo non iuutile di qui riportare la forinola del ce¬ 
rotto vessicatorio da me praticata. 


Cera gialla 

Colofonia 

Trementina 

Cantaridi polverizzale . 


Libbre /. 
Oncie vj. 


» 

Libbre 


vj 

J 


Fusa la cera colle resine , e ben calde , si aggiunge la pol¬ 
vere di cantaridi , si mescola , indi si ritira dal fuoco , e si 
continua a mescolare finche la massa sia divenuta quasi fredda 
per farne tavolette o magdaleoni. 


Nuovo metodo per ottenere il protossido d ’ antimonio . 

Il protossido d’ antimonio ottenuto dal cloruro d’ antimonio 
non è di convenienza per essere adoperato nei diversi usi di 
farmacia chimica , onde per avere quest’ ossido con maggiore 
convenienza trovo utile di ottenerlo dal solfato d’ antimonio 
invece che dal cloruro d’antimonio, dal quale viene inse¬ 
gnato d’ estrarlo. 

Il solfato d’antimonio si ottiene esponendo iu un piatto di 
terra vetriato : 


Antimonio ( regolo ) polverizzalo 
Acido solforico concentralo 


Libbre jjs. 


» 


v . 


pone al fuoco all’ aria libera , o meglio sotto un buon 
camino per garantirsi dei vapori solforosi. Si fa leggermente 
bollire , e si mescola continuamente la materia per otto e più 
ore 9 o foche più non si svolgono vapori d'acido solforoso. 



Il sale di sopra solfato <T antimonio si riduce secco mediante 
il calore, indi si macina, e di nuovo si espone al calore per 
meglio ridurlo secco , e farle perdere porzione dèli’ eccedente 
suo acido. 

Dal sopra solfato d’ antimonio si ottiene il sotto solfato , 
poifirizzando il sale, indi in un cattino si versa sopra una grande 
quantità d’ acqua che toglie parte dell’acido, ed una porzione 
d’ ossido al sale, e lo riduce in sotto solfato d’antimonio inso¬ 
lubile ; si decanta il liquido acido , e si lava il sedimento di 
sotto solfato finche l’acqua sorte insipida , ed ancora umida 
si adopera per fare il protossido et antimonio. 

À tale effetto si prende 

fiotto solfato d'' antimonio recentemente preparato Libb. j\s 

Potassa di tartaro . . ... » y. 

Acqua ....... » j[S 

In una pignatta di terra si pone la potassa coll’ acqua , e 
fatta soluzione si filtra , indi si mette al fuoco col sotto sol¬ 
fato d’ antimonio, con che formasi del solfato di potassa solu¬ 
bile , e del protossido d’ antimonio insolubile, mentre l’acida 

* i 

carbonico della potassa si svolge con effervescenza , non com¬ 
binandosi all’ossido d’antimonio. Dopo alcuni minuti di bol¬ 
litura si versa sopra dell’acqua calda distillata, indi si decanta 
il liquido di solfato di potassa, ed il sedimento di protossido 
d’ antimonio si lava più volte finché l’acqua sorte insipida,; indi 
si fa asciugare per l’uso. 

Nuovo metodo per ottenere il tartaro stibiato. 

Ài varii metodi che sono praticati per fare il tartaro stibiato 
ne aggiungo un altro, che offre un tartaro stibiato come quella 
preparalo colla polvere d’Algarolti. elle è ritenuto per il mi¬ 
gliore : * 
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Protossido (Fantimonio , 

Cremortartaro polverizzalo . 
Acqua distillata • 


Libbre j, 

• » ì\ s 

. » 3 f//. 


In una pignatta di terra vetriata si fa bollire t'acqua , ed 
a riprese si inette in essa l’ossido ben unito col tartaro , e 
mescolando si fa bollire per mezz’ora. Si filtra , si evapora 
a gradi ao od a pellicola , e si pone a cristallizzare. 

Le acqne madri si fanno bollire col residuo e si filtrano 
per avere ancora dei cristalli di tartaro stibiato. 

Se il sale ottenuto non è bellissimo si fa sciogliere* e eri* 
stalli zzare di nuovo. 


; 


Nuovo metodo per ottenere il chermes minerale. 

Fra i tanti metodi per fare il chermes minerale, che dima-* 
strano la loro imperfezione , eccone due altri : il secondo de’ 
quali sembrami preferibile sotto molti rapporti : 

Sopra solfato d’ antimonio . . , Oncie iij. 

Solfuro di potassa segnante gradi 40 . Libbre j. 

In un mortajo di pietra o di vetro si versa poco a poco il 
solfuro di potassa sopra il solfato d’antimonio porfirizzato, pro¬ 
curando di ben stemperarlo mediante triturazione, indi in una 
pignatta di terra si fa bollire per alcuni minuti con libbre vj 
d’acqua , con che l’ossigeno, e l’acido solforico dell'antimonio 
si portano sul potassio per formare del solfato di potassa, men¬ 
tre r antimonio ridotto si combina collo zolfo , e con deli" a- 
cqua , formando il chermes minerale ossia il solfuro d’antimo¬ 
nio idrato, che si lava , e si fa asciugare all’ ombra. 

Questo chermes non ha un bellissimo colore, esaminato tro¬ 
vai che contiene pochissimo ossido d’ antimonio come vorreb¬ 
bero Bebselics e Rosa. 

Dalle acque madri si può ottenere* lo zolfo dorato. 
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Altro metodo* 

Sotto solfalo d'antimonio . . • Onde vj. 

Solfuro di potassa liquido segnante i gradi 4 5 . Libb. y. 
Acqua * * • * • • • $>.x/y« 

In una padella di ferro, od in una pignatta di terra vetriata 
si versa poco a poco il solfuro di potassa sopra il sotto solfato di 
antimonio porfirizzalo, sempre mescolando, indi si unisce Fa- 
equa, e si mette al fuoco, con che l’ossigeno di porzione del 
1 ’ossido d’antimonio si porta coll’acido solforico sul potassio, 
e forma del solfato di potassa solubile, mentre Io zolfo si porta 
con dell’acqua sopra l’antimonio ridotto, il quale unito all'os¬ 
sido d’ antimonio forma il chermes minerale , ossia il solfuro 
d’antimonio, ed ossido d’antimonio idrato. Dopo breve bolli¬ 
tura si decanta il liquido, ed il sedimento di chermes si lava, 
e si fa asciugare alla stufa per F uso. 

Dalle acque madri si può avere mediante un acido, Io zolfo 
dorato d’ antimonio. 

Questo chermes contiene molto ossido d’àntiinonio conforme 
vorrebbero Heivry e Gati.ussach. Esso è leggiero , d’un color 
rosso cremisi e velatalo af tatto. 

A 7 . B. I Chimici non sono troppo d’accordo nell’ assegnare i 

componimenti del chermes minerale, specialmente quella dell* 

ossido, come scorgesi dai lavori di Berselits, Rose, He&rt, 
Gailussach. A indurre diversità nella composizione del cher¬ 
mes minerale, che divide l’opinione dei Chimici sulla com¬ 
posizione di esso, molto contribuisce il metodo di prepa¬ 
rarlo , come ho potuto convincermene esaminando cento grani 
dei varii chermes sotto indicati, in cui ho trovato Fossido 
nella proporzione che segue ; 

36 ; 
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Chermes minerale usalo. Quant. usata. Oss. d‘aut.° olten « 
Chermes minerale fallo per fu¬ 
sione» -• • • Grani ioo. Grani 16 

ld. fallo per via umida di 

Cluzel . . . » hi, » 29 

Id. fatto a freddo di Ferrari. » c/ie nu//a 

Id. fatto col tartaro di Fabro ni» id . i 

Jd. fatto col sopra solfato d"an¬ 
timonio di Ferrari . » 100. » io 

ld. fatto col sotto solfato d'an¬ 
timonio di Ferrari . » id. » 3;, 

iV, 5 . Queste proporzioni d’ ossido non sono rigorose , ma 
approssimative. 

Memoria intorno la natura mucosa della membrana interna 
del sistema vasale : del 1 ). in Medicina e Chirurgia Fi- 
lippo De-Michelis , Professore di anatomia nella Regia 
Università di Torino . ( Meni. della R. Accademia delle 
scienze di Torino ; toni. XXXFili , pag. 90 ). 

Sebbene al dire di alcuni la scienza anatomica debba essere 
una scienza afl’atto positiva, pure allorquando osservatori dili¬ 
gentissimi rivolgono le loro indagini per comprendere la strut¬ 
tura organica delle parti , tante difficoltà incontrano a conse¬ 
guire il loro scopo, che difficilmente, anzi per dire il vero, 
non si giunge mai a penetrare le ultime operazioni della nu¬ 
trizione organica , epperciò della vera e molecolare struttura 
delle parti che ne risultano* Quindi non è che per caratteri 
più evidenti ma composti , che gli scrittori hanno classificato i 
tessuti , e così fondandosi ora sull* analogia di funzioni , ora 
*uir analogia di struttura più composta ina distinta, ora sopr* 
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identici risultati nelle analisi chimiche, cercarono di dileguare 

* 4 o 

le oscurità , che ingombrano 1 ’ anatomia generale. L’ autore, a 
parer nostro, è giunto a dimostrare con prove tratte dai fonti 
accennali, come la membrana interna dei rasi sia di natura 
mucosa. Egli nota primieramente come le membrane che sono 
in relazione con sostanze estranee, come le gastro-enteriche, 
genito urinarie ecc. , siano di natura mucosa, e che quindi la 
m. vasale in contatto cogli umori estranei ancora alla fibra 
debba avere un’analoga struttura : chele membrane sierose non 
ricoprano verun canale : che le mucose formano rugosità , pie¬ 
gature e valvule, la qual cosa del pari accade nella membrana 
interna dei rasi: che avvi diretta comunicazione dei canali 
escretoi con alcune membrane mucose, come p, es. degli u- 

9 

reieri con la vescicale , del coledoco colla duodenale , e che 
le injezioni dimostrano come i canali escretori siano continui 
coi vasi , e la continuazione delle membrane dimostrarne V i- 

t 

dentica natura. Confuta poi alcune objezioni , quali sarebbero 
a modo d’ esempio le differenze fisiche di colore, di spessezza, 
di resistenza, tra le mucose più conosciute e la membrana in¬ 
terna dei vasi, notando in proposito che le fibré muscolari delle 
intestina e della vescica sono deboli e pallide egualmente mu¬ 
scolari delle fibre robuste e rosse del deltoide: e che la spes- 
sezza della membrana interna vasale diversa nelle arterie, vene, 
linfatici, non è argomento contro la natura mucosa della me¬ 
desima , poiché le medesime variazioni si hanno nei diversi siti 
delle membrane , a cui tutti gli anatomici concedono la natura 
mucosa, come sono le sottilissime membrane dei seni lrontali, 
e le mucose della bocca. 

Nuova prova desume 1 ’ A. dal modo con cui la membrana 
interna vasale aderisce alla tonaca corrispondente , e ciò me¬ 
diante tessuto cellulare siccome fanno le membrane mucose , 
tale unione è poi più marcata ove incontrasi tessuto, che gode 
delle proprietà muscolari , il che del pari si riscontra nelle 
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Vere mucose, mentre le membrane sierose si riuniscono invectf 
strettamente colle ossa, e sempre debolmente col tessuto muscolare. 

Grande argomento trae pure dal notare che la superficie in¬ 
terna delle membrane rasali è inumidita di leggiera mucosità, 
e cbe separata dalle altre non presenta fibre senza distenderla 
e lacerarla, la qual cosa la rende simigliantissima alla mucosa 
della pelvi, dei reni ; che col microscopio si scoprono molti 
villi tanto in questa come in quella; che Tinfiammazione produce 
alterazioni identiche tanto nelle altre mucose come nella m. in¬ 
terna vasale ; chela legatura d’un’arteria produce ostantemenle 
uno strato di muco denso, plastico, il quale aderisce alle pa¬ 
reti del vaso, e si organizza come ne organizza la pseudouiem- 
brana nell’ angina tracheale ; che succede lo stringimento ed 
obliteramento delle arterie e delle vene, segnatamente per ef¬ 
fetto della lenta infiammazione dell’ interna loro membrana , 
come nei canali tappezzati da m. mucose. 

Foudandosi sui caratteri fisici le m. mucose e la m. vasale 
convengono fra di loro. Ambe resistono senza lacerarsi. Sepa¬ 
rata la membrana iulerna di un’arteria e legata non rompesi, 
come non si rompono le m. mucose, la qual cosa abbiamo noi 
pure veduto praticarsi dall' A. La rottura che succede delle 
due tonache interne dell* arteria , quando si lega , dipende 
dalla massima aderenza della m. interna con la media, e dal 
breve spazio su cui agisce il laccio che passa fra fibra e fibra 
della m. media, e dalla tendenza che hanno le arterie di ri¬ 
pristinarsi nel loro primo sialo : diffatli la in. interna delle vene 
e del condotto toracico sebbene più sottile resiste al laccio. 

Comprova finalmente la natura mucosa della m. interna va¬ 
sale , appoggiandosi ai comuni risultali cbe si ottengono me¬ 
diante i reagenti chimici tanto su quella come sulle membrane 
certamente mucose. 

L' A. termin a quest 9 interessante memoria accennando le 
vantaggiose applicazioni clic si possono fare dal fisiologo cotne 



565 

dal patologo : come sarebbe p. ea. il massimo consenso che ?i 
passa tra il sistema integomentale ed il sistema casale, servendo 
tale cognizione ad intendere le cagioni morbose ed a dirigete 
un ragionato metodo di cura , massime nelle malattie esante¬ 
matiche e nel Corso di alcune febbri. 

B. 


GARGARISMO 

y J 

Contro il Ptialismo Mercuriale t del Dottore Geddingì. 

Pr. Essenza di trementina * . . dramme a 

Mucillagine di gomma arabica oncie 8 

Accuratamente mescolate le due sostanze, si agita ogni volta 
che se ne prende un cucchiajo , da potersi ripetere cinque o 
sei volte nel giorno. 

Nelle prime volte si prova un calore accompagnato da bruciore 
e che svanisce ben tosto, anche quando il caso esige di_au- 
mentare la dose dell’ essenza. 

Preparazione del Citrato di Chinina del Dottore Gjltjni 
P adre , Professore emèrito di farmacia a Vinezia* 

In una soluzione fatta con una parte di solfato di chinina 
in quattro parti di acqua stillata bolleule , si versa a poco a 
poco una soluzione di citrato di soda alquanto acida, sintanto¬ 
ché la carta di tornasole volti leggermente al rosso, ciò che 
annuncia, che la doppia decomposizione ha avuto pienamente 
luogo. 

9 
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Si feltra il liquido bollente, ed il citrato di chinina cristal¬ 
lizza, coi raffreddamento. Decantasi a capo di sei ore l’acqua 
madre , lavansi i cristalli con acqua pura , e si premono fra 
molti fogli di carta sugante, e si fanno essiccare alla stufa entro 
nuovi fogli della stessa carta. 

Coll 5 evaporazione dell’ acqua madre si ottengono nuovi cri¬ 
stalli di citrato di chinina: siccome poi le ultime cristallizzazion 1 
potrebbero contenere un poco di solfato e citrato di soda , si 
debbono teuere a parte per purificarli. 

Questo processo somministra secondo 1 ’ A. una quantità di 
citrato uguale a quella del solfato impiegato. 

Qualora il farmacista fosse privo di citrato di soda, può pre¬ 
pararselo saturando una soluzione acquosa bollente di chinina 
coll’ acido citrico sciolto nell’acqua pura, metodo già indicato 
da altri giornali scientifici, e che noi ci serviamo utilmente. 

Nel porre fra i nuovi farmaci questo sale , si volle preco¬ 
nizzarlo privo deir azione cefalica , in modo che oggidì è ge¬ 
neralmente sostituito al solfato della stessa base. 


Mezzo projilatico per impedire le ragadi dei cappezzoli 

delle mammelle . 

E abbastanza nolo quanto penose riescano per le nntrici le 
ragadi che ne infiammano, e ne esulcerano i cappezzoli delle 
mammelle. Onde pre-^nirle il D. Strahl raccomanda di fo¬ 
mentare queste parti colla seguente infusione : 

Recip . Gali, turcic. drachmas sex , infonde in vini albi 
uociis sex : per horas xxiv. stent. io leni digest, colei, 
et deL 


Amili miti. 


Sé 7 


Abbiamo recèntemente ricevuto una breve memoria di pa¬ 
gine i 5 pubblicata coi tipi Conti in Faenza dal D. Giambat¬ 
tista Bellini , intitolata Nuovi metodi facili , spediti e sicuri 
per le totali stirpazioni dell utero in sito . 

È impossibile di dare un succinto ragguaglio di questa me- 
morietta , racchiudente la descrizione di varii processi per Pe- 
stirpazione delP utero morboso nella sua posizione naturale, 
processi che si eseguiscono mediante Fuso di speciale strumenti 
da lui inventati, e di cui abbiamo già fatto cenno alla pagina 
268 di questo Repertorio nel 1 833 . Noi diremo soltanto che 
ci pajono assai ragionali i processi di cui tratta l’Autore, seb¬ 
bene non possiamo trattenerci dal dire che non essendo deli¬ 
neata la figura degli strumenti riesce alquanto difficile Pinten- 
dere con precisione quanto l’A. pretende di dire. Raccoman¬ 
diamo perciò, massime ai Chirurghi operatori, l'attenta lettura 
di questa memoria , onde ne’ troppo frequenti casi di carci¬ 
noma all'utero, possano giudicare questi metodi colla pratica. 
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